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ABSTRAK 
 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui : (1) realisasi pelaksanaan program 
pemberdayaan masyarakat melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba 
dengan metode Therapeutic Community (TC), (2) hasil pelaksanaan program 
pemberdayaan masyarakat melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba 
dengan metode Therapeutic Community, (3)  faktor yang menjadi pendukung dan 
penghambat bagi Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta dalam merehabilitasi 
korban penyalahgunaan narkoba dengan metode Therapeutic Community(TC). 
Jenis penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kualitatif. Subjek 
penelitian ini terdiri dari  4 informan yaitu pengelola, pekerja sosial, korban 
penyalahgunaan narkoba dan masyarakat sekitar Panti Sosial Pamardi Putra 
Yogyakarta. Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan metode 
observasi, wawancara dan dokumentasi. Peneliti merupakan instrumen utama 
dalam melakukan penelitian yang dibantu oleh pedoman observasi, pedoman 
wawancara dan pedoman dokumentasi. Teknik yang digunakan dalam analisis 
data adalah display data, reduksi data dan penarikan kesimpulan. Trianggulasi 
dilakukan untuk menjelaskan keabsahan data dan menguji temuan hasil di 
lapangan dengan kenyataan yang diteliti di lapangan.  
Hasil penelitian menunjukkan: (1) realisasi pelaksanaan program 
pemberdayaan masyarakat melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba 
dengan metode Therapeutic Community dapat dilihat dari seluruh rangkaian 
tahapan yang meliputi: penerimaan/detoksifikasi,  pemulihan awal,  rawatan 
utama, resosialisasi, pembinaan lanjut dan terminasi, (2) hasil pelaksanaan 
program pemberdayaan masyarakat melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan 
narkoba dengan metode Therapeutic Community (TC): adanya perubahan 
perilaku, penataan emosi dan psikologi, peningkatan spiritual dan intelektual, 
kemampuan bertahan hidup dan kemandirian, adanya clean and sober, residen 
terbebas dari narkoba, dan adanya kriteria kepulihan residen, 3) faktor pendukung 
dalam merehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba meliputi: adanya 
keikhlasan, kekompakan, semangat pengelola, adanya motivasi residen, 
tersedianya sarana dan prasarana, sedangkan faktor penghambatnya adalah : 
belum mampu membeli fasilitas yang canggih.  
 
Kata kunci: pemberdayaan masyarakat, rehabilitasi, metode therapeutic 
community. 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
 
A. Latar Belakang Masalah 
Pendidikan merupakan suatu unsur yang tidak dapat dipisahkan dari diri 
manusia. Mulai dari kandungan sampai beranjak dewasa, kemudian menjadi 
tua manusia mengalami proses pendidikan yang didapatkan dari orang tua, 
masyarakat, dan lingkungannya.  
Setiap warga negara mempunyai kesempatan untuk mengembangkan 
kepribadiannya.Bentuk pengembangan diri setiap warga negara dapat diberi 
akses ke dalam bentuk pendidikan yang diinginkannya. Di Indonesia prinsip 
tersebut tertulis dalam UUD 1945 pasal 31 ayat 1 yang menyatakan bahwa 
:“setiap warga negara berhak mendapatkan pendidikan”.  
Dari pernyataan diatas dapat diartikan bahwa setiap orang dijamin 
memperoleh pendidikan, sehingga memungkinkan mereka untuk 
mengembangkan kepribadiannya. Adapun dalam UU Sistem Pendidikan 
Nasional No. 20 tahun 2003 Pasal 1  yang menyatakan bahwa : 1) jalur 
pendidikan adalah wahana yang dilalui peserta didik untuk mengembangkan 
potensi diri dalam suatu proses pendidikan yang sesuai dengan tujuan 
pendidikan, 2) satuan pendidikan adalah kelompok layanan pendidikan yang 
menyelenggarakan pendidikan pada jalur formal, non formal, dan informal 
pada setiap jenjang dan jenis pendidikan. 
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Pendidikan Luar Sekolah (PLS) ataupun Pendidikan Non Formal sering 
dikatakan sebagai Pendidikan Masyarakat karena mempunyai tujuan 
melayani masyarakat atau warga belajar supaya dapat tumbuh dan 
berkembang sedini mungkin, membina masyarakat atau warga belajar agar 
memiliki pengetahuan, ketrampilan, dan sikap mental yang diperlukan untuk 
mengembangkan diri, mencari nafkah, melanjutkan jenjang pendidikan, 
memenuhi kebutuhan belajar masyarakat yang tidak dapat dipenuhi melalui 
jalur pendidikan formal, dan memberdayakan masyarakat. Dalam UU Sistem 
Pendidikan Nasional No.20 tahun 2003 pasal 26 dijelaskan bahwa Pendidikan 
Non Formal diselenggarakan bagi warga masyarakat yang memerlukan 
layanan pendidikan yang berfungsi sebagai pengganti, penambah, dan atau 
pelengkap pendidikan formal dalam rangka mendukung pendidikan sepanjang 
hayat. 
Pendidikan Luar Sekolah (PLS) sebagai pendidikan yang 
memberdayakan masyarakat, karena konsep pemberdayaan (empowering) 
dalam PLS di Indonesia pertama kali dikembangkan oleh Kindervatter 
(Anwar,  2007:77). Ia memandang bahwa pemberdayaan sebagai proses 
pemberian kekuatan atau daya dalam bentuk pendidikan yang bertujuan 
membangkitkan kesadaran, pengertian, dan kepekaan warga belajar terhadap 
perkembangan sosial, ekonomi, dan politik, sehingga pada akhirnya ia 
memiliki kemampuan untuk memperbaiki dan meningkatkan kedudukannya 
dalam masyarakat. Konsep pemberdayaan masyarakat pada hakekatnya 
menawarkan suatu proses perencanaan pembangunan dengan memusatkan 
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pada partisipasi, kemampuan dan bagaimana masyarakat dapat meningkatkan 
kapasitasnya dalam pembangunan. 
Pemberdayaan masyarakat itu sendiri dapat diartikan sebagai suatu 
proses yang membangun manusia atau masyarakat melalui pengembangan 
kemampuan masyarakat, perubahan perilaku masyarakat, dan 
pengorganisasian masyarakat. Dari pengertian tersebut terlihat ada 3 tujuan 
utama dalam pemberdayaan masyarakat yaitu mengembangkan kemampuan 
masyarakat, mengubah perilaku masyarakat, dan mengorganisir diri 
masyarakat. Kemampuan masyarakat yang dapat dikembangkan tentunya 
banyak sekali seperti kemampuan untuk berusaha, kemampuan untuk 
mengelola kegiatan, dan masih banyak lagi sesuai dengan kebutuhan atau 
permasalahan yang dihadapi oleh masyarakat.  
Dalam kehidupannya, masyarakat mengalami banyak sekali 
permasalahanhidup. Masing-masing individu mempunyai cara-cara yang 
berbeda dalam menyelesaikannya. Kebanyakan orang atau individu 
menyelesaikan masalahnya dengan melakukan hal-hal yang positif seperti 
lebih mendekatkan diri kepada Tuhan, melakukan kegiatan-kegiatan positif, 
dan lain-lain. Namun, ada sebagian orang atau individu lain yang 
menyelesaikan masalahnya dengan melakukan hal-hal yang negatif antara 
lain seperti menggunakan narkoba. 
Sudah menjadi  rahasia umum dalam masyarakat Indonesia bahwa 
bahaya narkoba menjadi momok yang menakutkan bagi masyarakat, karena 
penggunaan dan penyalahgunaan narkoba sangat merugikan. Istilah narkoba 
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sesuai dengan surat Edaran Badan Narkotika Nasional (BNN) No. 
SE/03/IV/2002 merupakan akronim dari Narkotika, Psikotropika, dan Bahan 
Adiktif Lainnya. Narkoba yaitu zat-zat alami maupun kimiawi yang jika 
dimasukan  kedalam tubuh dapat mengubah pikiran, suasana hati, perasaan 
dan perilaku seseorang. Adapun jenis-jenis narkoba diantaranya yaitu Heroin, 
kokain, ganja, putauw, morfin, petidin, metadon, ekstasi, sabu, dan masih 
banyak lagi(BNN,2007:8). 
Banyak alasan mengapa narkoba disalahgunakan, diantaranya agar dapat 
mengurangi stres, mengurangi kecemasan, agar terbebas dari rasa kejenuhan 
atau kebosanan, untuk mengurangi keletihan, dan lain-lain. Terlepas dari 
semua itu, alasan seseorang menggunakan narkoba yaitu karena adanya rasa 
nikmat dan nyaman pada penggunaan pertama yang selanjutnya akan 
membuat ketagihan dan menjadi suatu kebutuhan yang harus dipenuhi  secara 
terus menerus. Dengan adanya rasa ketagihan dan kebutuhan tersebut mereka 
tidak melihat akibat buruk dari penggunaan narkoba. 
Salah satu upaya penanggulangan narkoba yaitu dengan terapi dan 
rehabilitasi. Adapun tujuan dari terapi itu sendiri adalah sebagai program 
detoksifikasi yaitu sebagai tahap awal pemulihan, untuk melepaskan pasien 
dari efek langsung narkoba dan mengelola gejala putus zat karena 
dihentikannya pemakaian narkoba. Detoksifikasi dapat dilakukan dengan obat 
ataupun tanpa obat. Sedangkan rehabilitasi adalah sebagai tahap kedua dalam 
pemulihan, meliputi aspek fisik, psikologik, sosial, spiritual, dan pendidikan.  
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Bagaimanapun juga peran sebuah lembaga sosial sangat penting bagi 
masyarakat, karena setiap masyarakat tentu mempunyai kebutuhan-kebutuhan 
pokok yang apabila dikelompok-kelompokkan, berhimpun menjadi lembaga 
kemasyarakatan. Lembaga kemasyarakatan merupakan himpunan norma-
norma segala tingkatan yang berkisar pada suatu kebutuhan pokok di dalam 
kehidupan masyarakat. Dimana sebuah lembaga kemasyarakatan mempunyai 
salah satu fungsi yaitu sebagai pedoman bagi anggota masyarakat, bagaimana 
mereka harus bertingkahlaku atau bersikap di dalam mengahadapi masalah-
masalah di dalam masyarakat untuk mengadakan sistem pengendalian sosial 
(Soekanto S, 1982:198). 
Dalam penanggulangan penyalahgunaan narkoba masyarakat perlu ikut 
mengambil bagian di dalamnya. Masyarakat harus mampu mengembangkan 
programnya dilingkungan masing-masing secara bertanggung jawab, 
profesional, dan mandiri. Peranan masyarakat dalam pencegahan dan 
penangggulangan penyalahgunaan narkoba dijamin Undang-Undang RI 
No.22 tahun 1997 tentang Narkotika Bab IX pasal 57 yang menyatakan : 1) 
masyarakat mempunyai kesempatan yang seluas-luasnya untuk berperan serta 
dalam membantu upaya pencegahan dan pemberantasan penyalahgunaan  dan 
peredaran gelap narkoba. 2)masyarakat wajib melaporkan kepada pejabat 
yang berwenang apabila mengetahui adanya penyalahgunaan narkoba.3) 
pemerintah wajib memberikan jaminan keamanan dan perlindungan kepada 
pelapor sebagaimana dimaksud pada ayat 2. 
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Propinsi D.I Yogyakarta terkenal dengan sebutan kota pelajar atau 
pendidikan, kota budaya, dan pariwisata yang memiliki tingkat heterogenitas 
dan mobilitas yang tinggi disebabkan banyaknya remaja atau pemuda dari 
berbagai daerah di Indonesia maupun mancanegara yang menutut ilmu 
dengan latar  belakang sosial yang berbeda-beda, serta banyaknya wisatawan 
asing maupun domestik yang datang. Dengan adanya pendatang yang 
mempunyai latarbelakang budaya yang berbeda menyebabkan Propinsi D.I 
Yogyakarta sangat rawan terhadap permasalahan penyalahgunaan narkoba.  
Sekretaris BNK ( Badan Narkotika Kabupaten/kota) Kota Yogyakarta, 
Tri Kelik Hastono, mengungkapkan kasus penyalahgunaan narkoba yang 
terungkap rata-rata 120 kasus per tahun. Namun bagi Kelik angka tersebut 
belum menggambarkan persoalan sesungguhnya dari persoalan narkoba yang 
saat ini terjadi di Kota Yogyakarta. 
Dalam rangka menekan laju penyalahgunaan narkoba, maka Propinsi D.I 
Yogyakarta sejak tahun 2003 atas prakarsa Gubernur didirikan Panti 
Rehabilitasi Sosial Korban Penyalahgunaan NAPZA yaitu, Panti Sosial 
Pamardi Putra (PSPP) ”Sehat Mandiri” di Purwamartani, Kalasan, Sleman, 
Yogyakarta dan mulai operasional tahun 2004. Lalu pada tahun 2009, PSPP 
”Sehat Mandiri” diresmikan menjadi Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta. 
Walaupun panti sosial ini milik pemerintah namun dalam pengelolaannya 
dilakukan oleh penduduk lokal. Metode yang digunakan Panti Sosial Pamardi 
Putra (PSPP) Yogyakarta dalam melakukan rehabilitasi pecandu 
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narkobaadalah dengan pelayanan terapi dan rehabilitasi sosial terpadu dengan 
metode Therapeutic Community (TC) yang memfokuskan pada pembinaan 
meliputi 4 hal utama, yaitu: 
1. Perubahan perilaku 
2. Penataan emosi dan psikologi 
3. Peningkatan bidang spiritual dan intelektual 
4. Kemampuan bertahan hidup dan kemandirian 
(PSPP Yogyakarta: 2007) 
Dengan adanya Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta yang 
cukup besar berkontribusi dalam proses rehabilitasi pengguna narkoba, secara 
tidak langsung sudah membantu pemerintah dalam upaya memberdayakan 
masyarakat Indonesia yaitu dengan memberikan terapi dan penyembuhan 
bagi para pecandu narkoba. Selain itu, Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta adalah satu-satunya Panti sosial di Yogyakarta yang 
menggunakan metode Therapeutic Community (TC). Hal inilah yang menarik 
penulis untuk dapat mengulas lebih dalam tentangProgram Pemberdayaan 
Masyarakat Melalui Proses Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba Dengan 
Metode Therapeutic community (TC) Di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP)  
Yogyakarta. 
B. Identifikasi Masalah 
Dari latar belakang masalah yang telah dikemukakan di atas maka dapat 
didefinisikan  sebagai berikut : 
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1. Penyalahgunaan narkoba memiliki dimensi individu dan sosial sehingga 
perlu memahami masalah itu dari aspek perilaku dan budaya masyarakat, 
memahami mengapa individu terlibat dalam penyalahgunaan narkoba. 
2. Faktor Penyebab individu terjerat dalam penyalahgunaan narkoba. 
3. Pemberdayaan masyarakat dibidang narkoba masih kurang efektif. 
4. Proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode Therapeutic 
Community (TC) adalah bentuk upaya Pemberdayaan Masyarakat.  
5. Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta adalah satu-satunya lembaga 
sosial di Yogyakarta yang menggunakan metode Therapeutic Community 
dalam proses terapi dan rehabilitasi. 
C. Pembatasan Masalah 
Berdasarkan pada hasil identifikasi masalah yang di uraikan di atas 
dengan pada keterbatasan peneliti maka dari banyaknya permasalahan yang 
dihadapi pada proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba, maka penelitian 
ini memfokuskan pada program pemberdayaan masyarakat melalui proses 
rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode Therapeutic Community 
(TC) di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP)  Yogyakarta. 
D. Rumusan Masalah 
Dari pembatasan masalah di atas, maka rumusan masalah penelitian ini 
adalah: 
1. Bagaimana realisasi pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat 
melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode 
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Therapeutic Community (TC) di Panti Sosial Pamardi Putra 
(PSPP)Yogyakarta? 
2. Bagaimanakah hasil pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat 
melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode 
Therapeutic Community (TC)? 
3. Faktor pendukung dan penghambat bagi Panti Sosial Pamardi Putra 
(PSPP)Yogyakarta dalam merehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba 
dengan metode Therapeutic Community (TC)? 
  
E. Tujuan Penelitian 
Tujuan penelitian ini hanya difokuskan untuk : 
1. Mengetahui realisasi pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat 
melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode 
Therapeutic Community (TC) di Panti Sosial Pamardi Putra 
(PSPP)Yogyakarta. 
2. Mengetahui hasil pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat 
melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode 
Therapeutic Community (TC).  
3. Mengetahui faktor pendukung dan penghambat bagi Panti Sosial Pamardi 
Putra (PSPP)Yogyakartadalam merehabilitasi korban penyalahgunaan 
narkoba dengan metode Therapeutic Community (TC). 
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F. Manfaat Penelitian 
Manfaat yang diharapkan dari hasil penelitian ini meliputi : 
1. Secara Teoritis 
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi salah satu informasi 
bagi penelitian sejenis dan memberikan informasi ilmiah terhadap kajian-
kajian tentang pemberdayaan masyarakat bagi jurusan pendidikan luar 
sekolah khususnya dalam mata kuliah pemberdayaan masyarakat.  
2. Secara Praktis 
a. Penelitian ini dapat dijadikan sarana menambah wawasan dibidang 
rehabilitasi penyalahgunaan narkoba melalui Lembaga Sosial dengan 
metode Therapeutic Community (TC). 
b. Sebagai upaya pengembangan kemampuan diri dan memberikan 
pengalaman baru agar berguna bagi kemajuan diri sendiri. 
c. Memberikan suatu konsep bahwa suatu Lembaga Sosial dapat 
memberikan suatu layanan yang baik kepada masyarakat yang 
membutuhkan. 
d. Sebagai acuan penelitian lain atau membantu memberikan kontribusi 
bagi penelitian selanjutnya yang terkait dengan masalah dalam 
penelitian ini. 
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BAB II 
KAJIAN PUSTAKA  
A. Kajian Teori 
1. Pemberdayaan Masyarakat 
a. Pengertian Pemberdayaan Masyarakat 
Pemberdayaan masyarakat adalah suatu proses yang 
membangun manusia atau masyarakat melalui pengembangan 
kemampuan masyarakat, perubahan perilaku masyarakat, dan 
pengorganisasian masyarakat.   
Kartasasmita (Anwar 2007:10) mengemukakan bahwa proses 
peningkatan kesejahteraan masyarakat, dapat diterapkan berbagai 
pendekatan, salah satu diantaranya adalah pemberdayaan 
masyarakat. Pendekatan pemberdayaan masyarakat bukan hal yang 
sama sekali baru, tetapi sebagai strategi dalam pembangunan relatif 
belum terlalu lama dibicarakan. Istilah dalam konteks masyarakat 
adalah kemampuan individu yang bersenyawa dengan individu 
lainya dalam masyarakat untuk membangun keberdayaan masyarakat 
yang bersangkutan. Memberdayakan itu meningkatkan harkat dan 
martabat lapisan masyarakat yang berada dalam kondisi tidak 
mampu dengan mengandalkan kekuatannya sendiri sehingga dapat 
keluar dari perangkap kemiskinan dan keterbelakangan, atau proses 
memampukan dan memandirikan masyarakat. 
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Secara etimologis pemberdayaan berasal pada kata dasar “daya” 
yang berarti kekuatan atau kemampuan. Bertolak dari pengertian 
tersebut, maka pemberdayaan dapat dimaknai sebagai suatu proses 
menuju berdaya, atau proses untuk memperoleh daya atau kekuatan 
atau kemampuan, dan atau proses pemberian daya atau kekuatan atau 
kemampuan dari pihak yang memilki daya kepada pihak yang 
kurang atau belum berdaya (Teguh, Ambar S, 2004: 77). 
Menurut Sumodiningrat (Teguh, Ambar S,2004: 78) 
menyampaikan: Pemberdayaan sebenarnya merupakan istilah yang 
khas Indonesia dari pada Barat. Di Barat tersebut diterjemahkan 
sebagai empowerment, dan istilah itu benar tetapi tidak tepat. 
Pemberdayaan yang kita maksud adalah memberi “daya” bukanlah 
“kekuasaan”. Empowerment dalam khasanah barat lebih bermakna 
“pemberian kekuasaan” dari pada “pemberdayaan” itu sendiri. 
Berkenaan dengan pemaknaan konsep pemberdayaan 
masyarakat, menurut Winarni (Teguh, Ambar S (2004: 79) 
mengungkapkan bahwa inti dari pemberdayaan adalah meliputi tiga 
hal, yaitu pengembangan (enabling), memperkuat potensi atau daya 
(empowerment), serta terciptanya kemandirian. 
b. Tujuan Pemberdayaan Masyarakat 
Tujuan dari suatu pemberdayaan masyarakat adalah adanya 
tujuan yang dicapai seperti yang di kemukakan oleh Ambar Teguh S 
(2004:80) bahwa tujuan pemberdayaan masyarakat yaitu untuk 
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membentuk individu dan masyarakat menjadi mandiri. Kemandirian 
tersebut meliputi kemandirian berpikir, bertindak dan mengendalikan 
apa yang mereka lakukan tesebut. Kemandirian masyarakat adalah 
merupakan suatu kondisi yang dialami oleh masyarakat yang 
ditandai oleh kemampuan memikirkan, memutuskan serta 
melakukan sesuatu yang dipandang tepat demi mencapai pemecahan 
masalah-masalah yang dihadapi dengan mempergunakan daya 
kemampuan yang terdiri atas kemampuan kognitif, konatif, 
psikomotorik, afektif, dengan pengerahan sumber daya yang dimiliki 
oleh lingkungan internal masyarakat tersebut. Dengan demikian 
untuk menjadi mandiri perlu dukungan kemampuan berupa sumber 
daya manusia yang utuh dengan kondisi kognitif, konatif, 
psikomotorik, afektif, dan sumber daya lainnya yang bersifat fisik-
material.  
Pemberdayaan masyarakat mengarah pada pembentukan 
kognitif masyarakat yang lebih baik. Kondisi kognitif pada 
hakikatnya merupakan kemampuan berpikir yang dilandasi oleh 
pengetahuan dan wawasan seorang atau masyarakat dalam rangka 
mencari solusi atas permasalahan yang dihadapi. Kondisi afektif 
adalah merupakan sense yang dimiliki oleh masyarakat yang 
diharapkan dapat diintervensi untuk mencapai keberdayaan dalam 
sikap dan perilaku. Kemampuan psikomotorik merupakan kecakapan 
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keterampilan yang dimiliki masyarakat sebagai upaya pendukung 
masyarakat dalam rangka melakukan aktivitas pembangunan. 
Jadi tujuan dari pemberdayaan masayakat yaitu untuk 
memberikan kontribusi untuk mencapai kemandirian masyarakat 
yang diperlukan untuk menghadapi permasalahan-permasalahan 
yang dihadapi oleh masyarakat. Dan menjadikan masyarakat yang 
dapat mempergunakan daya kognitif, afektif serta psikomotorik yang 
dimilikinya untuk memecahkan permasalahan yang dihadapi di 
lingkungan internal maupun eksternal masyarakat. 
c. Tahap-tahap Pemberdayaan Masyarakat 
Dalam rangka pemberdayaan masyarakat berlangsung secara 
bertahap seperti yang dikemukakan oleh Ambar Teguh S (2004: 83). 
Tahap-tahap yang harus dilalui tersebut adalah meliputi : 
1) Tahap penyadaran dan pembentukan perilaku menuju perilaku 
sadar dan peduli sehingga merasa memburuhkan peningkatan 
kapasitas diri.  
2) Tahap transformasi kemampuan berupa wawasan pengetahuan, 
kecakapan-keterampilan agar terbuka wawasan dan memberikan 
keterampilan dasar sehingga dapat mengambil peran di dalam 
pembangunan.  
3) Tahap peningkatan kemampuan intelektual, kecakapan-
keterampilan sehingga terbentuklah inisiatif dan kemampuan 
inovatif untuk mengantarkan pada kemandirian. 
15 
 
 
 
2. Proses Rehabilitasi  
a. Pengertian Rehabilitasi 
Pemakai atau pecandu narkoba biasanya terganggu atau 
menderita secara fisik(penyakit), mental (perilaku salah), spiritual 
(kekacauan nilai-nilai hidup), dan sosial (rusak komunikasi). 
Biasanya hal-hal serupa sudah diidap dalam kadar tertentu baik 
sebelum berkenalan dengan narkoba lalu dipicu oleh orang-orang 
sekitar atau keadaan buruk dan gawat lingkungan setempat. 
Kemudian akan semakin parah bila ditambah oleh narkoba yang 
dipakai. Karena itu, rehabilitasi adalah bukan sekedar memulihkan 
kesehatan semula si pemakai, melainkan memulihkan serta 
menyehatkan seseorang secara utuh dan menyeluruh. 
Rehabilitasi korban narkoba adalah suatu proses yang 
berkelanjutan dan menyeluruh. “ Penyakit narkoba “ memang khusus 
sifatnya. Ia selalu meninggalkan trauma yang amat mendalam rasa 
ketagihan mental maupun fisik.  
Menurut Undang-Undang Nomor 22 Tahun 2007 tentang 
Narkotika, Rehabilitasi Medis adalah “suatu proses kegiatan 
pemulihan secara terpadu untuk membebaskan pecandu dari 
ketergantungan narkotika”, sedangkan menurut Undang-Undang 
Nomor 22 Tahun 1997 tentang Narkotika Rehabilitasi Sosial adalah 
”suatu proses kegiatan pemulihan secara terpadu baik fisik, mental 
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maupun sosial agar bekas pecandu narkotika dapat kembali 
melaksanakan fungsi sosial dalam kehidupan masyarakat”. 
Menurut KEPMENKES 996/MENKES/SK/VIII/2002 tentang 
Pedoman Penyelenggaraan Sarana  Pelayanan Rehabilitasi 
Penyalahgunaan dan Ketergantungan Narkoba. Rehabilitasi adalah 
”Upaya kesehatan yang dilakukan secara utuh dan terpadu melalui 
pendekatan non-medis, psikologis, sosial dan religi agar pengguna 
narkobayang menderita sindroma ketergantungan dapat mencapai 
kemampuan fungsional seoptimal mungkin”.  
Sedangkan menurut soerjono soekamto rehabilitasi berarti suatu 
proses/tekhnik mendidik serta mengarahkan kembali sikap dan 
motivasi pelanggar, sehingga perilakunya sesuai lagi dengan aturan-
aturan kemasyarakatan. (Soekamto, 1985: 99) 
b. Sarana dan Prasarana Rehabilitasi 
Setiap korban narkoba berhak memperoleh kesehatan dan 
kesembuhan yang didampakannya. Oleh karena itu harus tersedia 
dukungan dan pertolongan bagi harapannya itu, dengan 
perlengkapan-perlengkapan teknis lainnya. Selain tempat, diperlukan 
juga berbagai perlengkapan fisik, baik langsung maupun tidak 
langsung, baik pokok maupun tambahan, baik kebutuhan pribadi 
ataupun bersama, yang mendukung dan memberi nuansa kondusif 
bagi semua yang berkepentingan. 
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Selain itu juga harus ada perpustakaan, audio-visual, sarana-sarana 
peningkatan minat dan keterampilan, sarana-sarana olahraga, rekreasi dan 
fasilitas angkutan dan komunikasi. 
 
3. Metode Therapeutic Community (TC) 
Dalam proses rehabilitasi metode sangat dibutuhkan untuk 
menunjang keberhasilan proses tersebut. Dengan adanya metode dapat 
dijadikan acuan dalam melaksanakan proses rehabilitasi. 
a. Pengertian Metode Therapeutic Community (TC) 
Metode Therapeutic Community (TC) adalah suatu metode 
rehabilitasi bagi para pecandu narkoba, dimana dibentuk suatu 
komunitas yang positif di lingkungan yang teratur dan terkoordinir 
dengan kegiatan-kegiatan yang menunjang perubahan secara fisik 
dan mental. 
Mula-mula Therapeutic Community dilakukan bagi rehabilitasi 
pasien-pasien psykiatri di Synanon Amerika pada waktu perang 
dunia ke dua dalam bentuk self help group bagi mereka yang 
mengalami ketergantungan terhadap minuman keras. Metode ini 
sesungguhnya dijiwai ruh budaya filosofi bangsa Timur, tetapi 
dikembangkan di New York,USA.Kemudian berkembang di 
Philiphina, Thailand, Malaysia dan Singapura. Diadopsi di Indonesia 
mulai tahun 1971 melalui Colombo Plan yang bekerjasama dengan 
Departemen Sosial pada tahun 1998. 
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Metode Therapeutic Community (TC)  memfokuskan pada 
pembinaan meliputi 4 hal utama, yaitu: 
1) Perubahan perilaku 
2) Penataan emosi dan psikologi 
3) Peningkatan bidang spiritual dan intelektual 
4) Kemampuan bertahan hidup dan kemandirian 
(Dokumen PSPP Yogyakarta: 2007) 
b. Tugas dan Fungsi Staf dalam Therapeutic Community (TC) 
a. Staf adalah Model peran yang membimbing setiap klien untuk 
mencapai “Kepulihan” dan “hidup normatif” dengan cara 
membina klien untuk menjalankan: Budaya rumah, norma dan 
nilai-nilai/filosofi rumah, dan membimbing klien memiliki 
kemampuan menjalankan proses perubahan diri. 
b. Batas antara staf dan residen hanya dalam status hirarki namun 
seimbang dalam peran memberikan sokong-bantu dalam 
mencapai hidup normatif dan kepulihan dengan memberikan 
keteladanan dan bantuan therapeutic. 
c. Sebagai Fasilitator dalam grup klinikal: membimbing klien 
memiliki kemampuan bina diri, kemampuan untuk berubah ke 
arah hidup yang normatif dan memiliki kesadaran diri dan 
kemampuan memahami dan mengenal jati diri pribadi. 
d. Sebagai konselor: Beda dengan konseling umum, dalam TC, 
konseling bersifat informal dan on going sesuai kesepakatan 
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klien dan konselor.Konseling tidak dibatasi ruang formal dan 
berjalan tidak ada ketentuan waktu sebab klien adiksi memiliki 
gangguan suasana hati dan isu pribadi yang berubah sedemikian 
cepat dan tidak dapat diperkirakan. On Going sebab, 
pengungkapan diri klien setahap demi setahap sehingga 
diagnosa kasus tidak bisa seketika, butuh kesabaran untuk 
mendapatkan profile kepribadian dan permasalahan klien. 
(Dokumen PSPP Yogyakarta: 2007) 
 
4. Penyalahgunaan Narkoba 
Penyalahgunaan narkoba adalah penggunaan narkoba bukan untuk 
maksud pengobatan tetapi ingin menikmati pengaruhnya dalam jumlah 
yang berlebihan, teratur dan cukup lama sehingga menyebabkan 
gangguan kesehatan, fisik, mental dan kehidupan sosialnya. Adapun 
jenis-jenis narkoba diantaranya yaitu Heroin, kokain, ganja, putauw, 
morfin, petidin, metadon, ekstasi, sabu, dan masih banyak lagi. (BNN, 
2007: 8) 
Secara umum, semua jenis narkoba jika disalahgunakan akan 
memberikan empat dampak sebagai berikut: 1) depresan , pemakai akan 
tertidur/tidak sadarkan diri, 2) halusinogen,pemakai akan berhalusinasi 
 ( melihat sesuatu yang sebenarnya tidak ada), 3) stimulan, mempercepat 
kerja organ tubuh seperti jantung dan otak sehingga pemakai merasa 
lebih bertenaga untuk sementara waktu. Karena organ tubuh terus 
dipaksa bekerja diluar batas normal, lama-lama syaraf-syarafnya akan 
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rusak dan bisa menyebabkan kematian,  4) adiktif,  pemakai akan merasa 
ketagihan sehingga akan melakukan berbagai cara agar terus bisa 
mengonsumsinya. Jika pemakai tidak bisa mendapatkannya, tubuhnya 
akan ada pada kondisi kritis (sakaw). (Anne Ahira : 2010) 
Banyak alasan mengapa narkoba disalahgunakan, diantaranya agar 
dapat mengurangi stres, agar dapat diterima di lingkungan masyarakat, 
mengurangi kecemasan, terbebas dari rasa kejenuhan atau kebosanan, 
mengurangi keletihan, dan lain-lain. Terlepas dari semua itu, alasan 
seseorang menggunakan narkoba yaitu karena adanya rasa nikmat dan 
nyaman pada penggunaan pertama yang selanjutnya akan membuat 
ketagihan dan menjadi suatu kebutuhan yang harus dipenuhi  secara terus 
menerus. Dengan adanya rasa ketagihan dan kebutuhan tersebut mereka 
tidak melihat akibat buruk dari penggunaan narkoba. 
Dalam penanggulangan penyalahgunaan narkoba di dunia, ada 4 
model penanggulangan dan upayanya. Setiap model mempunyai strategi 
atau cara pendekatan sesuai disiplin ilmu dari setiap model diantaranya 
adalah sebagai berikut: 
a. Model Moral-Legal 
Tujuan utama penanggulangan adalah bagaimana menjauhkan 
narkoba dari penggunaannya oleh masyarakat. Narkoba adalah unsur 
aktif, sedangkan  masyarakat adalah korban yang harus dilindungi 
dengan pengaturan moral, sosial dan legal. 
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b. Model Medik dan Kesehatan Masyarakat 
Penanggulangannya tidak jauh berbeda dengan model yang 
pertama.Hanya disini, narkoba tidak dilihat sebagai unsur yang 
berbahaya dan melanggar hukum, tetapi sebagai penyebab suatu 
penyakit. 
c. Model Psikososial 
Model ini menempatkan individu sebagai unsur yang aktif 
dalam rumus narkoba, individu, dan lingkungan. Disebut psikososial, 
karena perilaku seseorang bergantung pada dinamika pada dengan 
lingkungannya, baik dari segi perkembangan dan pendidikannya 
maupun dalam berinteraksi dengan lingkungannya (dinamika 
kelompok). 
d. Model   Sosial-Budaya 
Sasaran penanggulangan pada model ini adalah perbaikan 
kondisi sosial ekonomi dan lingkungan masyarakat. 
e. Model Komprehensif 
Pendekatan menyeluruh atau komprehensif. Semua pihak 
mengambil bagian masing-masing sesuai dengan kompetensi dan 
bidang tugasnya. 
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Adapun dampak dari penyalahgunaan narkoba yaitu sebagai berikut : 
1) Dampak Tidak Langsung 
a) Akan banyak uang yang dibutuhkan untuk penyembuhan dan 
perawatan  kesehatan pecandu jika tubuhnya rusak digerogoti 
zat beracun.  
b) Dikucilkan dalam masyarakat dan pergaulan orang baik-baik. 
Selain itu biasanya tukang candu narkoba akan bersikap anti 
sosial.  
c) Keluarga akan malu besar karena punya anggota keluarga yang 
memakai zat terlarang. 
d)  Kesempatan belajar hilang dan mungkin dapat dikeluarkan dari 
sekolah atau perguruan tinggi alias DO/drop out.  
e) Tidak dipercaya lagi oleh orang lain karena umumnya pecandu 
narkoba akan gemar berbohong dan melakukan tindak kriminal.  
2) Dampak Langsung  
a) Gangguan pada jantung  
b) Gangguan pada hemoprosik  
c) Gangguan pada traktur urinarius  
d) Gangguan pada otak  
e) Gangguan pada tulang  
f) Gangguan pada pembuluh darah  
g) Gangguan pada endorin  
h) Gangguan pada kulit  
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i) Gangguan pada sistem syaraf  
j) Gangguan pada paru-paru  
k) Gangguan pada sistem pencernaan  
l) Dapat terinfeksi penyakit menular berbahaya seperti HIV AIDS, 
Hepatitis, Herpes, TBC, dll. (Ahira, Anne : 2011) 
 
5. Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
Propinsi D.I Yogyakarta terkenal dengan sebutan kota pelajar/ 
pendidikan, kota budaya, dan pariwisata yang memiliki tingkat heterogenitas 
dan mobilitas yang tinggi disebabkan banyaknya remaja/pemuda dari 
berbagai daerah di Indonesia maupun mancanegara yang menutut ilmu 
dengan latar belakang sosial yang berbeda-beda, serta banyaknya wisatawan 
asing maupun domestik yang datang. Dengan adanya pendatang yang 
mempunyai latarbelakang budaya yang berbeda menyebabkan Propinsi D.I 
Yogyakarta sangat rawan terhadap permasalahan penyalahgunaan narkoba. 
Dalam rangka menekan laju penyalahgunaan narkoba, maka Propinsi D.I 
Yogyakarta sejak tahun 2003 atas prakarsa Gubernur didirikan Panti 
Rehabilitasi Sosial Korban Penyalahgunaan Narkoba yaitu, Panti Sosial 
Pamardi Putra (PSPP) ”Sehat Mandiri” di Purwamartani, Kalasan, Sleman, 
Yogyakarta yang mulai operasional tahun 2004 dan pada tahun 2009 
diresmikan menjadi Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
(Dokumen PSPP Yogyakarta: 2007). 
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B. Penelitian yang Relevan 
Penelitian relevan yang sudah dilaksanakan oleh Muhammad 
Febriharning Wijaya dengan judul “ Penyalahgunaan Psikotropika Di 
kalangan Remaja “. Hasil penelitiannya menjelaskan bahwa sebagian besar 
penggunaan dan penyalahgunaan psikotropika digunakan dikalangan remaja 
dan dampaknya begitu besar untuk remaja itu sendiri. Penggunaan 
psikotropika akan menimbulkan akibat yang sangat merugikan perorangan 
maupun masyarakat. Sebuah penyalahgunaan psikotropika merupakan salah 
satu bentuk perilaku menyimpang dan ini biasa dilakukan dikalangan remaja, 
karena bagaimanapun juga masa remaja dikenal sebagai masa yang penuh 
kesukaran dan persoalan. Selain itu faktor lingkungan memegang peranan 
besar dalam perkembangan kepribadian para remaja, sehingga psikotropika di 
salahgunakan oleh kalangan remaja itu sendiri. 
Penelitian di atas dinilai relevan dengan penelitian ini, karena sama-sama 
mengkaji tentang penyalahgunaan narkoba, tetapi untuk penelitian ini lebih 
ditekankan pada pemberdayaan masyarakat khususnya korban 
penyalahgunaan narkoba melalui proses rehabilitasi dengan metode 
Therapeutic Community (TC). Penelitian ini akan diadakan di Panti Sosial 
Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta. 
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C. Kerangka Berpikir  
Bagan kerangka berfikir untuk penelitian ini sebagai berikut : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 1. Kerangka Berpikir 
Berdasarkan bagan kerangka berfikir di atas, maka kerangka berfikir 
dapat diuraikan sebagai berikut : 
Masyarakat adalah suatu organisasi manusia yang saling berhubungan 
satu sama lain. Dalam kegiatan bermasyarakat  manusia mempunyai pola 
pikir, sikap dan perilaku yang berbeda-beda. Perbedaan itulah yang membuat 
masyarakat menjadi beragam dan saling melengkapi satu sama lain. 
Masyarakat 
Korban penyalahgunaan narkoba 
(Residen) 
Panti Sosial Pamardi Putra 
(PSPP)Yogyakarta 
Terapi dan Rehabilitasi 
Metode Therapeutic Community 
(TC) 
Masyarakat Terbebas Dari Narkoba 
Pemberdayaan Masyarakat 
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Dalam kehidupannya, manusia/masyarakat mengalami banyak masalah 
yang terjadi. Ada yang menangani masalahnya dengan cara positif seperti 
mendekatkan diri kepada tuhan, namun bagi sebagian manusia/masyarakat 
ada juga yang menangani masalahnya dengan cara negatif seperti 
menggunakan narkoba.  
 Penyalahgunaan narkoba adalah salah satu masalah sosial yang ada di 
masyarakat yang harus ditangani secara serius, karena dampak pada 
penggunaan narkoba sangat berbahaya bagi diri pengguna maupun 
masyarakat sekitar. Korban penyalahgunaan narkoba akan sangat berbahaya 
jika dibiarkan begitu saja karena korban penyalahgunaan narkoba dapat 
mempengaruhi masyarakat/manusia lain untuk menggunakan narkoba. Selain 
itu juga dapat melakukan kegiatan kriminial pada saat korban mengalami 
sakau. Karena pada dasarnya korban penyalahgunaan narkoba sebenarnya 
sudah tidak dapat berfikir jernih lagi karena efek dari narkoba tersebut. 
Dalam hal ini adanya sebuah lembaga sosial yang khusus menangani 
korban penyalahgunaan narkoba di lingkungan masyarakat sangat dibutuhkan 
keberadaannya karena dapat  memberikan pegangan kepada masyarakat 
untuk mengadakan sistem pengendalian sosial dan menghadapi masalah-
masalah dalam masyarakat yang menyangkut kebutuhan-kebutuhan mereka 
serta berupaya memberdayakan masyarakat khususnya terhadap korban 
penyalahgunaan narkoba. 
Disalah satu desa yang berada di Kabupaten Sleman, tepatnya desa 
Karangmojo, Purwamartani, Kalasan, Kabupaten Sleman, Provinsi Daerah 
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Istimewa Yogyakarta terdapat sebuah lembaga sosial bernama Panti Sosial 
Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta. Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta adalah sebuah panti sosial yang didirikan khusus untuk 
menangani korban penyalahgunaan narkoba. Dalam melakukan terapi dan 
rehabilitasi, PSPP Yogyakarta menggunakan metode Therapeutic Community 
(TC) yang salah satu tujuannya adalah terbinanya masyarakat yang bebas dari 
narkoba. 
D. Pertanyaan Penelitian 
1. Bagaimana realisasi pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat 
melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode 
Therapeutic Community (TC) di panti sosial pamardi putra (PSPP) 
Yogyakarta?  
2. Bagaimanakah hasil pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat 
melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode 
Therapeutic Community (TC)?  
3. Faktor-faktor apa saja yang mendukung dan menghambat bagi lembaga 
Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta dalam menangani korban 
penyalahgunaan narkoba dengan metode Therapeutic Community (TC)?   
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BAB III 
METODE PENELITIAN 
 
A. Pendekatan Penelitian 
Pendekatan yang digunakan dalam penelitian ini adalah pendekatan 
penelitian kualitatif. Melalui pendekatan ini harapannya peneliti dapat 
menghasilkan data yang bersifat deskriptif guna mengungkap sebab dan 
proses terjadinya di lapangan.  
Adapun yang dimaksud pendekatan kualitatif menurut Bogdan dan Tylor 
(Lexy J. Moleong, 1989: 2) adalah prosedur penelitian yang menghasilkan 
data desktiptif berupa kata-kata tertulis atau lisan dari orang-orang dan 
perilaku yang diamati. Menurut mereka, pendekatan ini diarahkan pada latar 
dan individu tersebut secara holostik (utuh). Dalam hal ini tidak boleh 
mengisolasikan individu atau organisasi ke dalam variabel atau hipotesis, 
tetapi perlu memandangnya sebagai bagian dari suatu keutuhan. 
Secara sederhana dapat dinyatakan bahwa penelitian kualitatif adalah 
penelitian yang bermaksud untuk memahami fenomena tentang apa yang 
dialami oleh subyek penelitian misalnya perilaku, persepsi, motivasi, 
tindakan,  secara holistik dan dengan cara deskripsi dalam bentuk kata-kata 
dan bahasa, pada suatu konteks khusus yang alamiah dan dengan 
memanfaatkan berbagai metode alamiah. Berdasarkan penjabaran diatas, 
penelitian ini dimaksudkan untuk mendeskripsikan dan meneliti sesuatu dari 
segi prosesnya berkaitan dengan melihat suatu Program Pemberdayaan 
Masyarakat Melalui Proses Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba dengan 
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metode Therapeutic Community (TC) Di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta. 
 
B. Subjek Penelitian 
Subjek penelitian diperlukan sebagai pemberi keterangan mengenai 
informasi-informasi yang menjadi sasaran penelitian. Subjek penelitian sama 
dengan key informan yaitu orang yang mempunyai hubungan erat dengan 
satu penelitian yang dapat memberikan informasi tentang informasi dan 
kondisi latar belakang. Subjek penelitian dalam penelitian ini adalah 
Pengelola, Pekerja Sosial, Korban penyalahgunaan narkoba (residen) dan 
masyarakat sekitardi Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta, Desa 
Karangmojo, Purwamartani, Kalasan, Sleman, Yogyakarta. Pemilihan subjek 
penelitian ini dilakukan dengan teknik purposive sampling. Teknik ini 
digunakan untuk mendapatkan subjek penelitian yang tepat dan sesuai dengan 
tujuan penelitian. Jumlah subjek penelitian ditentukan oleh pertimbangan-
pertimbangan informasi yang diperlukan. Pemilihan subjek ini dimaksudkan 
untuk mendapatkan sebanyak mungkin informasi dari berbagai macam 
sumber sehingga data yang diperoleh dapat diakui kebenarannya. 
Subjek penelitian dalam penelitian ini sebanyak 2 orang pengelola, 2 
orang pekerja sosial, 3 orang korban penyalahgunaan narkoba (residen), dan  
2 orang masyarakat sekitar. 
Obyek penelitian ini adalah realisasi pelaksanaan program pemberdayaan 
masyarakat melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan 
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metode Therapeutic Community (TC) di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta. 
 
C. Setting dan Waktu Penelitian 
Penelitian ini dilakukan di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP)  
Yogyakarta yang berlokasi di Desa Karangmojo, Purwamartani, Kalasan, 
Kabupaten Sleman, Propinsi Daerah Istimewa Yogyakarta. Penelitian ini 
dilakukan saat kegiatan proses terapi dan rehabilitasi. Alasan peneliti memilih 
setting penelitian tersebut karena Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta merupakan salah satu Lembaga sosial yang membantu 
menaggulangi korban penyalahgunaan narkoba di kota Yogyakarta dengan 
program-program penanganan yang baik serta pelaksanaan pemberdayaan 
yang ada.  
Waktu penelitian dilaksanakan pada bulan Mei– Juli2011, namun waktu 
akan diperpanjang apabila diperlukan untuk menambah data. Adapun tahap-
tahap yang dilaksanakan dalam penelitian ini adalah : 
1. Tahap pengumpulan data awal yaitu melakukan observasi awal untuk 
mengetahui suasana tempat, kegiatan yang berlangsung dalam proses 
rehabilitasi dengan metode therapeutic community di Panti Sosial 
Pamardi Putra Yogyakarta. 
2. Tahap penyusunan proposal. Dalam tahap ini dilakukan penyusunan 
proposal dari data-data yang telah dikumpulkanmelalui tahap penyusunan 
data awal. 
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3. Tahap perijinan. Pada tahap ini dilakukan pengurusan ijin untuk 
penelitian di Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta yang merupakan 
lembaga sosial yang menangani korban penyalahgunaan narkoba. 
4. Tahap pengumpulan data dan analisis data. Pada tahap ini dilakukan 
pengumpulan terhadap data-data yang sudah di dapat pada saat penelitian 
dilaksanakan dan dilakukan analisis data dengan teknik analisis data 
kualitatif. Tahapan dalam menganalisis data yaitu display data, reduksi 
data, dan penarikan kesimpulan. 
5. Tahap penyusunan laporan. Tahapan ini dilakukan untuk menyusun 
seluruh data dari hasil penelitian yang didapat dan selanjutnya disusun 
sebagai laporan pelaksanaan penelitian. 
 
D. Teknik Pengumpulan Data 
Pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan tiga teknik yaitu 
observasi, wawancara, dan dokumentasi. Untuk lebih jelasnya akan diuraikan 
sebagi berikut : 
1. Observasi 
Observasi dilakukan untuk memperoleh gambaran yang lebih jelas 
tentang kelakuan manusia seperti yang terjadi dalam kenyataan. Dengan 
observasi dapat kita peroleh gambaran  yang lebih jelas tentang 
kehidupan sosial, yang sukar diperoleh dengan metode lain (Nasution, 
2002: 106). Teknik ini digunakan untuk memperoleh data atau informasi 
yang tidak diungkapkan oleh informan dalam wawancara. Data informasi 
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yang diperoleh melalui pengamatan selanjutnya dituangkan dalam 
tulisan. 
Dalam penelitian ini menggunakan observasi non partisipatif. 
Artinya bahwa peneliti bukan merupakan bagian dari kelompok yang 
ditelitinya. Objek yang diamati adalah  keadaan Panti Sosial Pamardi 
Putra Yogyakarta, lingkungan sekitar, aktivitas residen, kegiatan residen, 
dan bentuk pemberdayaan dengan metode therapeutic community. 
Melalui pengamatan secara langsung maka peneliti dapat melihat dan 
mengamati secara langsung tentang keadaan Panti Sosial Pamardi Putra 
Yogyakarta, kondisi lingkungan PSPP Yogyakarta, aktivitas residen 
ketika berada di dalam Panti Sosial Pamardi Putra, kegiatan residen saat 
proses terapi dan rehabilitasi, bentuk pemberdayaan yang dilakukan oleh 
PSPP Yogyakarta dalam merehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba 
dengan metode therapeutic community. Observasi dilakukan dengan 
menggunakan pedoman observasi. 
2. Wawancara 
Menurut Suharsimi Arikunto (2004: 30) Wawancara atau interview 
adalah suatu metode atau cara yang digunakan untuk mendapatkan 
jawaban dari responden dengan jalan tanya jawab. Wawancara dilakukan 
untuk mendapatkan informasi terhadap semua pelaku yang terlibat dalam 
proses pembelajaran. 
Wawancara merupakan proses interaksi dan komunikasi. Dalam 
proses ini  hasil wawancara ditentukan oleh beberapa faktor yang 
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berinteraksi dan mempengaruhi arus informasi  tersebut ialah 
pewawancara, responden, topik penelitian yang tertuang dalam daftar 
pertanyaan dan situasi wawancara.  
Penelitian ini menggunakan pedoman wawancara bebas terpimpin, 
artinya peneliti telah mempersiapkan kerangka pertanyaan-pertanyaan 
untuk disajikan tetapi cara bagaimana pertanyaan-pertanyaan itu diajukan 
dan irama (timing) wawancara diserahkan kepada kebijaksanaan peneliti. 
Wawancara dilaksanakan dengan cara mewawancarai pengelola 
ataupun pihak-pihak lain yang terkait dengan kegiatan tersebut. 
Wawancara ini dilakukan untuk memperoleh informasi secara mendalam 
tentang: 
a. Realisasi pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat melalui 
proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode 
Therapeutic Community (TC) di panti sosial pamardi putra 
(PSPP)Yogyakarta. 
b. Hasil pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat melalui 
proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode 
Therapeutic Community (TC). 
c. Faktor pendukung dan penghambat bagi Panti Sosial Pamardi Putra 
(PSPP) Yogyakartadalam merehabilitasi korban penyalahgunaan 
narkoba dengan metode Therapeutic Community (TC). 
 
 
34 
 
 
 
3. Dokumentasi 
Dokumentasi digunakan untuk menggali informasi atau data subjek 
yang telah tercatat sebelumnya. Dokumentasi dianggap sangat penting 
karena dapat mengungkap data yang berupa literatur-literatur, 
administrasi, lembaga, sumber-sumber tertulis, data observasi serta 
wawancara lainnya guna untuk memperkaya informasi yang berkaitan 
denganprogram pemberdayaan masyarakat melalui proses rehabilitasi 
penyalahgunaan narkobadengan metode Therapeutic Community (TC). 
Dokumen yang digunakan oleh peneliti adalah berupa dokumen-
dokumen yaitu setiap bahan tertulis baik yang bersifat internal maupun 
eksternal. Bahan tertulis yang bersifat internal berupa surat-surat 
pengumuman, instruksi aturan suatu lembaga, surat keputusan. 
Sedangkan bahan tertulis yang bersifat eksternal berupa majalah, Koran, 
internet, laporan dan berita-berita tertulis yang berkaitan dengan 
penelitian ini. 
Dokumentasi digunakan peneliti untuk mengumpulkan data-data 
yang bersifat dokumenter mengenai Program Pemberdayaan Masyarakat 
Melalui Proses Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba dengan metode 
Therapeuticcommunity (TC) di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP)  
Yogyakarta.  
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Tabel 1. Teknik Pengumpulan Data 
No Aspek Sumber Data Teknik 
1 
 
 
 
2 
 
 
 
3 
Realisasi pelaksanaan 
program pemberdayaan 
masyarakat melalui proses 
rehabilitasi penyalahgunaan 
narkoba dengan 
metodeTherapeutic 
Community (TC) 
 
 
Hasil pelaksanaan program 
pemberdayaan masyarakat 
melalui proses rehabilitasi 
penyalahgunaan narkoba 
dengan metode Therapeutic 
Community (TC) 
 
 
Faktor pendukung dan 
penghambat bagi Panti 
Sosial Pamardi Putra 
(PSPP) Yogyakarta dalam 
merehabilitasi korban 
penyalahgunaan narkoba 
dengan metode Therapeutic 
Community (TC) 
Pengelola, pekerja 
sosial, korban 
penyalahgunaan 
narkoba (residen), 
masyarakat 
sekitar 
 
 
 
 
Pengelola, pekerja 
sosial, korban 
penyalahgunaan 
narkoba (residen), 
masyarakat 
sekitar 
 
 
Pengelola, pekerja 
sosial 
Observasi, 
wawancara, dan 
dokumentasi 
 
 
 
 
 
Observasi, 
wawancara 
 
 
 
 
 
 
Wawancara  
 
E. Instrumen Pengumpulan Data 
Berdasarkan pada metode yang dipakai dalam penelitian ini, maka 
pengumpulan data menggunakan alat peneliti : 
1. Lembar Observasi 
Lembar observasi ini berfungsi untuk mencatat aktivitas, peristiwa 
dan hal-hal yang dianggap bermakna dan berguna dalam penelitian 
dengan menggunakan informasi yang berupa catatan harian, daftar ceklist 
dan lembar kemungkinan. 
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Catatan harian dan lembar kemungkinan, peneliti gunakan untuk 
mengamati aktivitas saat pembelajaran berlangsung, baik pengamatan 
partisipan maupun non partisipan. Cara menggunakan catatan harian dan 
lembar kemungkinan adalah mencatat informasi yang didapatkan setiap 
saat dilapangan, sedangkan lembar ceklist diperlukan untuk 
mengevaluasi yang telah terkumpul dengan tujuan penelitian atau belum. 
2. Lembar Wawancara 
Sesuai dengan metode wawancara dalam penelitian ini, isi lembar 
wawancara bersifat terbuka maksudnya responden diminta memberikan 
informasi sebanyak mungkin dari pertanyaan yang diajukan peneliti. 
Lembar wawancara ini digunakan sebagai pedoman utama dalam 
pengumpulan data responden yang digunakan sebagai bahan analisis dan 
informasi yang sifatnya umum ke informasi yang sifatnya khusus. 
3. Pedoman Dokumentasi. 
Digunakan untuk menggali data atau informasi subyek yang tercatat 
sebelumnya, yang bisa diperoleh dari catatan tertulis, foto kegiatan 
maupun peristiwa-peristiwa tertentu. Data dokumentasi di atur dan 
dibedakan menurut klasifikasi sumber yang ada untuk memberi bobot 
data sesuai dengan ubahan yang akan dianalisis. 
 
F. Teknik Analisis data 
Analisis data adalah proses penyederhanaan data kedalam bentuk yang 
lebih mudah dibaca dan diimplementasikan. Analisis data  dilakukan dengan 
tujuan agar informasi yang dihimpun akan menjadi jelas dan eksplisit. Teknik 
37 
 
 
 
analisis data yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisis deskriptif, 
artinya data yang diperoleh dalam penelitian dilaporkan apa adanya kemudian 
diinterpretasikan secara kualitiatif untuk mengambil kesimpulan. 
Dalam penelitan ini proses analisis data mulai dengan menelaah seluruh 
data yang tersedia dari berbagai sumber, dari wawancara dengan responden, 
pengamatan yang sudah dituliskan dalam catatan lapangan, dokumentasi, 
obeservasi yang kemudian di deskripsikan dan intrepetasi dari jawaban yang 
diperoleh. Adapun tahap-tahap teknik analisis data yang digunakan meliputi: 
1. Reduksi Data 
Mereduksi data berarti merangkum, memilih hal-hal yang pokok, 
memfokuskan pada hal-hal yang penting dicari tema dan polanya dan 
membuang yang tidak perlu. Dengan demikian data yang direduksi akan 
memberikan gambaran lebih jelas tentang hasil pengamatan dan 
mempermudah peneliti untuk melakukan pengumpulan data selanjutnya 
dan mencarinya bila diperlukan. 
2. Display data 
Setelah data direduksi, maka langkah selanjutnya adalah 
mendisplaykan data. Akan tetapi sebelumnya di displaykan data 
diklasifikasikan terlebih dahulu. Yang paling sering digunakan untuk 
menyajikan data dalam penelitian kualitatif adalah dalam bentuk uraian 
singkat berbentuk teks yang bersifat naratif. Dengan mendisplaykan data 
maka akan memudahkan untuk memahami apa yang terjadi. 
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3. Penarikan Kesimpulan 
Tahapan dimana peneliti memaknai data yang terkumpul kemudian 
dibuat dalam bentuk penyataan singkat dan mudah dipahami dengan 
mengacu pada masalah yang diteliti. Data tersebut dibandingkan dan 
dihubungkan dengan yang lainnya, sehingga mudah ditarik kesimpulan 
sebagai jawaban dari setiap permasalahan yang ada. 
 
G. Keabsahan Data 
Penelitian ini mengadakan trianggulasi dengan sumber dan metode. 
Menurut Patton dalam Moleong (2005: 178) trianggulasi dengan sumber 
berarti membandingkan dan mengecek balik derajat kepercayaan atau 
informasi yang diperoleh melalui waktu dan alat yang berbeda dalam metode 
kualitatif. Selanjutnya di jelaskan oleh Moleong (2005: 178) bahwa hal 
tersebut dapat diperoleh antara lain dengan membandingkan data hasil 
pengamatan dengan data hasil wawancara serta membandingkan hasil 
wawancara dengan isi atau dokumentasi yang berkaitan. 
Trianggulasi yang digunakan dalam penelitian ini adalah trianggulasi 
dengan sumber data yang berbeda, yang tersedia dilapangan. Melalui teknik 
ini peneliti mengecek keabsahan data yang diperoleh melalui cross chek yaitu 
membandingkan data yang diperoleh dari wawancara dan data pengamatan 
maka dapat diambil kesimpulan bahwa ada permasalahan yang perlu ditinjau 
kembali atau diadakan cek ulang. 
Sebagai gambaran untuk mengetahui tentang Program Pemberdayaan 
Masyarakat Melalui Proses Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba dengan 
39 
 
 
 
metode Therapeutic community (TC) di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta, maka dalam hal ini peneliti mengecek kebenaran tentang proses 
rehabilitasi dengan metode Therapeutic community (TC) melalui wawancara 
dari pengelola dibandingkan dengan hasil wawancara dari residen. 
Selanjutnya untuk lebih mempertinggi validitas hasil wawacara tersebut 
dicross chek lagi melalui cek hasil observasi yang telah dilakukan dan 
mengecek dokumen yang mendukung data tersebut. 
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BAB IV 
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
 
A. Hasil Penelitian 
1. Deskripsi Umum Lokasi Penelitian 
a. Kondisi Geografis 
Lokasi  yang akan menjadi objek  penelitian ini adalah Panti 
Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakartadi Purwamartani, Kalasan, 
Sleman, Yogyakarta. Adapun batas wilayah Panti Sosial Pamardi 
Putra Yogyakarta, yaitu sebagai berikut :  
1)Sebelah Utara : Berbatasan dengan Balai Besar Penelitian 
Pendidikan dan Pelatihan Kesejahteraan 
Sosial – DEPSOS 
2) Sebelah Selatan :  Berbatasan dengan Perum. Pertamina 
Purwomartani 
3) Sebelah Barat :  Berbatasan dengan Masjid kompleks 
Perum. Pertamina 
4) Sebelah Timur     :  Berbatasan dengan Desa Karangmojo  
(Sumber: Hasil wawancara dengan Pekerja Sosial PSPP Yogyakarta) 
 
b. Latar Belakang (Sejarah Berdirinya) Panti Sosial Pamardi 
Putra (PSPP) Yogyakarta 
Provinsi D.I. Yogyakarta sebagai kota pelajar/pendidikan, 
budaya, pariwisata dan sebutan yang lainnya dengan tingkat 
heterogenitas dan mobilitas yang tinggi, disebabkan banyaknya 
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remaja/pemuda dari berbagai daerah di Indonesia maupun manca 
negara yang menuntut ilmu dengan latar belakang sosial yang 
berbeda-beda, serta banyaknya wisatawan asing maupun domestik 
yang datang dengan latar belakang budaya yang sangat berbeda 
menyebabkan provinsi D.I. Yogyakarta sangat rawan permasalahan 
penyalahgunaan NAPZA.  
Hal ini terlihat dari data Polda DIY, LSM, dan Tempat 
Rehabilitasi di Yogyakarta tahun 2004 sampai dengan tahun 2009 
tercatat 80%  pengguna NAPZA adalah pelajar/mahasiswa antara 14-
15 tahun. Melihat kenyataan itu, dalam rangka menekan laju 
perkembangan penyalahgunaan NAPZA , Propinsi D.I Yogyakarta 
sejak tahun 2003 atas prakarsa Gubernur didirikan panti rehabilitasi 
sosial korban penyalahgunaan NAPZA yaitu, Panti Sosial Pamardi 
Putra (PSPP) ”Sehat Mandiri” yang mulai operasional tahun 2004 
dan diresmikan menjadi Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta pada 
tahun 2009 yang menyelenggarakan program terpadu penanganan 
masalah NAPZA mulai dari rehabilitasi medis (detoksifikasi) sampai 
rehabilitasi sosial serta mengembalikan ke lingkungan  keluarga atau 
sosialnya. Program ini dilaksanakan selama 9-12 bulan dengan 
meyertakan berbagai profesi secara lintas program dalam satu tim.  
Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta merupakan 
lembaga pemerintah yang sasaran garapannya adalah korban 
penyalahgunaan narkoba dan PSPP Yogyakarta mencoba membantu 
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korban penyalahgunaan narkoba yang ketika di dalam panti disebut 
dengan residen dengan semua kegiatan yang ada. PSPP Yogyakarta 
pun tidak berdiri sendiri, namun bantuan dan dukungan dari 
masyarakat dan pemerintahpun turut membantu dalam proses 
berdirinya lembaga ini. 
 
c. Struktur Kelembagaan Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta 
Dalam sebuah kelembagaan pastinya ada sebuah rangkaian 
struktur kelembagaan yang mempunyai peran dan fungsi dalam 
menjalankan semua proses kegiatannya. Adapun struktur 
kelembagaan di dalam PSPP Yogyakarta sebagai berikut : kepala 
PSPP Yogyakarta, kelompok jabatan fungsional (kelompok 
profesional), sub bagian tata usaha yang mengurusi masalah 
administrasi dan sebagainya kemudian ada seksi rehabilitasi medis 
dan seksi rehabilitasi sosial. Adapun struktur kelembagaan PSPP 
Yogyakarta akan digambarkan sebagai berikut : 
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   Gambar 2. Struktur Kelembagaan 
Struktur kelembagaan sangat dibutuhkan dalam sebuah lembaga 
dimana dengan adanya struktur lembaga dapat menggambarkan 
adanya sebuah peran dari adanya kedudukan lembaga tersebut. 
Seperti yang dikatakan oleh salah satu karyawan PSPP Yogyakarta 
sebagai berikut : 
“Dalam struktur kelembagaan di Panti Sosial Pamardi Putra 
(PSPP) Yogyakarta ini ada kepala panti, pekerja sosial/ 
jabatan fungsional, sub bagian tata usaha yang mengurusi 
segala administrasi dan sebagainya. Bagi kami residen juga 
merupakan bagian dari struktur kelembagaan yang ada di 
PSPP ini, karena bagaimanapu juga kita sangat menjunjung 
tinggi konsep kekeluargaan dimana tidak adanya perbedaan 
antara atasan dan bawahan baik iu dengan staff/karyawannya 
maupun dengan residen”. 
 
 
 
 
Kepala Panti 
Ka Subag TU Pekerja Sosial/ 
Jabatan 
Fungsional 
 
Kepala Seksi Perlindungan 
dan Rehabilitasi Sosial 
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d. Visi dan Misi  Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
1. Visi  
Terwujudnya kondisi residen korban penyalahgunaan NAPZA yang 
sehat, bersih, produktif, dan mendiri melalui pelayanan dan rehabilitasi 
sosial korban NAPZA secara terpadu. 
2. Misi  
a) Menyelenggarakan pelayanan dan rehabilitasi sosial bagi korban 
penyalahgunaan NAPZA. Memperluas jaringan. 
b) Koordinasi dengan dinas/Instansi/Lembaga terkait serta 
yayasan/Orsos yang menangani penyalahgunaan NAPZA.  
c) Memperluas rujukan baik pada tahap Pra Rehabilitasi, tahap/ Proses 
Rehabilitasi maupun pasca Rehabilitasi.  
d) Meningkatkan peran serta masyarakat dalam penanganan 
penyalahgunaan NAPZA.  
e) Menjadi pusat pelatihan, penelitian, pengembangan bagi tenaga 
kesejahteraan sosial pemerintah maupun tenaga kesejahteraan sosial 
masyarakat tentang pelayanan rehabilitasi korban penyalahgunaan 
NAPZA. 
Dari awal mulai berdiri, beroperasional hingga sekarang PSPP 
Yogyakarta terus berusaha menjalankan peranannya sesuai dengan visi dan 
misi yang ada. Seperti yang dikatakan oleh salah satu staff/karyawan PSPP 
Yogyakarta adalah sebagai berikut : 
“Melalui proses terapi dan rehabiltasi yang kami jalankan 
harapannya dapat mewujudkan masyarakat khususnya residen 
45 
 
 
 
yang bebas dari narkoba dan dapat hidup sehat, bersih, serta lebih 
produktif. Iu adalah visi kami sebagai lembaga sosial yang khusus 
menangani korban penyalahgunaan narkoba. Selain itu, kami juga 
mempunyai misi yaitu selalu memperluas jaringan dan kerja sama 
dengan Dinas, yayasan, serta organisasi dan lembaga lain yang 
juga menangani tentang penyalahgunaan narkoba. Kami juga 
sering mengadakan sosialisasi dan penyuluhan tentang 
permasalahan narkoba kepada masyarakat yang tidak hanya 
dilakukan di dalam lingkup DIY saja tetapi juga di luar kota 
Yogyakarta”. 
 
e. Tujuan dan Sasaran Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
1) Tujuan Pelayanan 
a) Mendukung terwujudnya sumber daya manusia/generasi muda 
bangsa yang bebas dari bahaya NAPZA.  
b) Terbinanya sumber daya manusia/generasi muda yang kuat iman, 
kuat mental dan mandiri tanpa NAPZA 
2) Sasaran Pelayanan 
a) Residen (Korban Penyalahgunaan Narkoba) 
Terwujudnya residen yang sehat dan bersih dari penyalahgunaan 
NAPZA sehingga dapat menjalankan kehidupan mereka di keluarga 
dan masyarakat dengan pola hidup yang normal, normatif, dan 
bertanggung jawab.  
b) Keluarga  
1) Mendorong terwujudnya keluarga harmonis dan komunikatif.  
2) Mendorong terwujudnya peran orang tua sebagai panutan/ 
teladan dan memahami dunia adiksi sehingga dapat menerima 
anaknya apa adanya. 
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c) Masyarakat  
1) Meningkatkan pengetahuan dan informasi kepada masyarakat 
tentang bahaya penyalahgunaan NAPZA.  
2) Mendorong untuk dapat berpartisipasi aktif melakukan upaya 
pencegahan dan pemberantasan penyalahgunaan NAPZA.  
3) Mendorong untuk membantu proses pemulihan, resosialisasi, 
dan pembinaan lanjut bagi korban penyalahgunaan NAPZA 
yang telah kembali beraktivitas di tengah masyarakat. 
(Sumber: hasil wawancara dengan Pengelola PSPP Yogyakarta) 
Adanya tujuan dan sasaran dalam program yang dijalankan oleh PSPP 
Yogyakarta harapannya dapat membantu masyarakat khususnya korban 
penyalahgunaan narkoba agar dapat lepas dari narkoba. Seperti yang 
dikatakan oleh salah satu staff/karyawan PSPP Yogyakarta sebagai berikut : 
“Dalam proses terapi dan rehabilitasi yang kami jalankan, pastinya 
kami mempunyai tujuan yaitu mengadakan konseling untuk residen, 
menngadakan terapi dan rehabilitasi secara terpadu yang bertujuan 
agar residen tidak kembali lagi mengkonsumsi narkoba. Lalu kami 
selalu melihat sejauh mana perkembangan residen , serta tetap 
mengontrol perkembangan residen baik ketika masih berada di 
linkungan PSPP maupun diluar lingkungan PSPP. Selain residen, 
sasaran kami adalah keluarga dan masyarakat dimana PSPP 
Yogyakarta juga ikut membenahi lingkungan keluarga dan 
masyarakat.  Karena keluarga dan masyarakat juga sangat membantu 
dalam proses pemulihan residen. Dalam lingkungan keluarga kami 
akan akan berupaya mengajak keluarga untuk selalu memberi 
dukungan kepada residen agar residen dapat hidup mandiri dengan 
segala pengalaman yang residen dapatkan selama berada di 
lingkungan PSPP Yogyakarta ini. Selain itu kami juga berupaya 
mengajak masyarakat untuk selalu waspada terhadap 
penyalahgunaan narkoba yang ada di lingkungan sekitar dan kami 
juga mengajak masyarakat untuk selalu menerima residen dengan 
tangan terbuka agar ketika residen kembali pada lingkungan 
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masyarakat, residen tidak merasa dikucilkan dan dapat hidup normal. 
Biasanya kami mengadakan sosialisasi rutin kepada masyarakat”. 
 
f. Syarat Menjadi Residen Di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta 
Dalam proses penerimaan peserta atau residen, PSPP Yogyakarta 
mengadakan sosialisasi tentang narkoba dan profil PSPP Yogyakarta ke 
beberapa kelurahan di D.I. Yogyakarta. Selain itu banyak juga orang tua yang 
sengaja datang ke PSPP Yogyakarta dengan membawa anaknya untuk di 
rehabilitasi atau ada juga yang datang atas rekomendasi dari POLRI/instansi 
dan organisasi masyarakat. Adapun syarat-syarat untuk menjadi residen di 
PSPP Yorgyakara sebagai berikut : 
1) Laki-laki  
2) Usia 14 tahun ke atas dan diutamakan belum menikah  
3) Pas foto berwarna ukuran 4x6 cm, 2 lembar  
4) Foto copy ijasah terakhir  
5) Menggunakan salah satu jenis NAPZA  
6) Mengisi formulir pendaftaran, surat permohonan dan pernyataan atas 
kesediaannya menitipkan anaknya untuk dibina di PSPP Yogyakarta   
7) Surat keterangan dokter yang menyatakan informasi tentang kesehatan 
residen. 
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g. Fasilitas dan Sarana Penunjang 
1) Sarana dan Prasarana 
Dalam rangka menunjang kegiatan  pelayanan terapi dan rehabilitasi, 
Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta memiliki sarana dan prasarana sebagai 
berikut : 
Tabel 2. Sarana dan Prasarana 
No Sarana dan Prasarana Jumlah Unit 
a) Kantor 1 unit 
b) Asrama 3 unit 
c) Tempat kegiatan utama (main area) 2 unit 
d) Poliklinik dan peralatan medis 1 unit 
e) Ruang isolasi 1 unit 
f) Aula 1 unit 
g) Musholla 1 unit 
h) Perpustakaan 1 unit 
i) Ruang praktek komputer beserta 
instrumennya 
1 lokal 
j) Ruang praktek bengkel sepeda motor beserta 
instrumennya 
1 lokal/set 
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k) Kendaraan praktek roda 2 4 unit 
l) 
Ruang praktek bengkel mobil beserta 
instrumennya 
1 lokal/set 
m) Kendaraan praktek roda 4 3 unit 
n) Ruang teori 1 lokal 
o) Ruang musik beserta peralatannya (modern 
dan tradisional) 
1 lokal 
p) Ruang olahraga indoor (peralatan fitness 
standar) 
1 lokal 
q) Areal perkebunan 1 lokal 
r) Rumah kaca (green house) 1 unit 
s) Lapangan 1 lokal 
t) Kendaraan Roda 2 1unit 
u) Kendaraan Roda 4 1unit 
v) Kandang kambing 1 lokal 
w) Rumah petugas 3 unit 
x) Sumber air bersih Sumur dan PAM 
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2) SDM (Sumber Daya Manusia) 
Sumber daya manusia yang mendukung terselenggaranya kegiatan 
pelayanan terapi dan rehabilitasi di Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta 
sebagai berikut : 
Adapun profesional yang terlibat terdiri dari : 
Tabel 3. Tenaga Profesional 
No SDM Jumlah 
a) Struktural/Manajer 3 orang 
b) Pekerja Sosial 7 orang 
c) Konselor Adict 2 orang 
d) Dokter/Psikiater (Spesialis) 2 orang 
e) Psikolog 1 orang 
f) Pendamping  3 orang 
g) Administrasi  10 orang 
h) Perawat 2 orang 
i) Instruktur Bimbingan Sosial 8 orang (jml situasional) 
j) Instruktur Agama/Rohaniwan 2 orang (jml situasional) 
k) Instruktur Bimbingan Sosial 
Keterampilan 
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- Montir sepeda motor 
- Montit mobil 
- Pengetahuan computer 
- Seni musik 
- Menjahit  
- perkebunan  
 
1 orang 
1 orang 
1 orang 
1 orang 
1 orang (situasional) 
1 orang (situasional) 
l) Security/Petugas Keamanan 4 orang 
m) Juru Masak 2 orang 
n) Juru Kebun 3 orang 
 
Adanya sumber daya manusia sangat penting dalam keberhasilan proses 
pelaksanakan kegiatan yang dijalankan oleh PSPP Yogyakarta. Adanya 
sumber daya manusia itulah yang diharapkan dapat mewujudkan salah satu 
tujuan dari PSPP yaitu terwujudnya sumber daya manusia/generasi muda 
yang kuat iman, kuat mental dan mandiri tanpa narkoba serta dapat terwujud 
upaya pemberdayaan masyarakat. Seperti yang dikatakan oleh salah satu 
pengelola PSPP Yogyakarta sebagai berikut : 
“Adanya sumber daya manusia adalah elemen terpenting dalam 
menunjang keberhasilan terapi dan rehabilitasi yang ada di PSPP 
Yogyakarta ini karena dengan sumber daya manusia yang kompak, saling 
membantu serta mendukung satu sama lain, akan mempermudah dalam 
merehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba dan mempermudah 
dalam mencapai apa yang menjadi tujuan kami. Apalagi di panti ini kami 
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selalu mengutamakan asas kekeluargaan dimana tidak ada perbedaan 
antara satu dengan yang lain. Tapi walaupun begitu kami selalu 
menghargai satu sama lain mba. Harapan kami dengan saling bekerja 
sama dan kompak dalam merehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba 
dapat terwujud upaya memberdayakan masyarakat khusus nya  korban 
penyalahgunaan narkoba”. 
 
2. Gambaran Umum Subyek Penelitian 
Dalam penelitian ini terdapat 4 informan, yaitu Pengelola, Pekerja Sosial, 
Korban penyalahgunaan narkoba (residen), dan masyarakat sekitar  yang 
berada di lingkungan PSPP Yogyakarta.  
a. Pengelola di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
1) Drs. Pramujaya Hadi, M.Si 
Laki-laki kelahiran Yogyakarta 19 Mei 1961 ini bernama 
Pramujaya Hadi P. Beliau merupakan Kepala Panti Sosial Pamardi 
Putra Yogyakarta. Beliau menjadi salah satu bagian dari PSPP 
Yogyakarta sejak pertama kali berdirinya PSPP Yogyakarta yaitu 
pada tahun 2003.   
Menurut beliau PSPP Yogyakarta adalah satu-satu nya Panti 
Sosial di Yogyakarta yang menggunakan metode Therapeutic 
Community dimana dalam pelaksanaan setiap kegiatan atau program 
selalu mengutamakan keadaan yang bersifat kekeluargaan. Beliau 
juga mengatakan bahwa sebenarnya banyak hambatan yang dialami 
PSPP Yogyakarta dalam merehabilitasi korban penyalahgunan 
narkoba, diantaranya yaitu hambatan biaya dan fasilitas. Menurut 
beliau fasilitas yang ada di PSPP Yogyakarta masih belum lengkap 
namun hambatan tersebut dapat teratasi dengan baik dengan adanya 
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kerja sama dan kekompakan dari seluruh elemen yang ada di PSPP 
Yogyakarta. Selain hambatan fasilitas, PSPP Yogyakarta juga 
mengalami hambatan dari segi biaya dimana selama ini pendanaan di 
PSPP Yogyakarta hanya dari Pemerintah Provinsi D.I.Yogyakarta.  
2) Bapak Satimin 
Bapak Satimin berasal dari Pugeran, Maguwoharjo, Depok, 
Sleman. Beliau merupakan salah satu staff di PSPP Yogyakarta. 
Beliau adalah pribadi yang sangat ramah dan ketika peneliti ingin 
mengadakan wawancara beliau sangat terbuka dan mau meluangkan 
waktunya untuk wawancara dengan peneliti. 
Bapak satimin merupakan pendamping untuk residen yang 
ketika residen mengalami suatu masalah, tugas beliau adalah sebagai 
mediator, tempat keluh kesah para residen, dan mengamati seberapa 
jauh perkembangan residen dalam tahap pemulihan yang residen 
jalani. Seperti yang dikatakan oleh beliaua sebagai berikut : 
“ketika residen mengalami masalah dan memiliki suatu 
harapan maka semuanya akan saya tampung segala keluh 
kesah dan keinginan para residen dan saya akan memberikan 
solusi dan nasehat agar residen merasa diperhatikan oleh 
kami. Kami pun berusaha menjadi keluarga bagi para residen 
agar residen tidak merasa jauh dari orang tua serta residen 
bisa bertahan di PSPP untuk mengikuti terapi dan 
rehabilitasi”. 
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b. Pekerja Sosial di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
1) Bapak Nanang Rekto 
Laki-laki kelahiran Yogyakarta, 16 Desember 1965 ini bernama 
Nanang Rekto. Ketika berada di Panti beliau biasa di panggil Bro 
Nanang. Beliau merupakan Pekerja Sosial  yang bertugas menyusun dan 
memantau pelaksanaan program-program yang ada di PSPP Yogyakarta. 
Beliau juga berperan sebagai Penaggung Jawab Seluruh program yang di 
laksanakan oleh PSPP Yogyakarta. Kepeduliannya terhadap 
permasalahan penyalahgunaan narkoba dapat dilihat dari pengabdiannya 
di PSPP selama 11 tahun. Beliau sangat berharap agar penyalahgunaan 
narkoba dapat di minimalisir sehingga terwujud generasi muda yang 
bebas narkoba serta dapat membantu upaya pemberdayaan masyarakat 
bagi residen pada khususnya dan masyarakat pada umumnya. 
2) Bapak Sutoyo 
Informan kedua ini bernama Bapak Sutoyo dan biasa di panggil Bro 
Sutoyo. Lahir di Klaten pada tanggal 18 Desember 1962. Beliau berperan 
sebagai staf/karyawan dan Pekerja Sosial Ahli Madya.  
Menurut bapak Sutoyo, semua rangkaian kegiatan yang ada di PSPP 
Yogyakarta ini adalah suatu bentuk pemberdayaan dimana korban 
penyalahgunaan narkoba atau biasa disebut residen akan di bimbing 
dengan berbagai kegiatan yang ada untuk membantu memulihkan residen 
agar tidak terjerat kembali oleh narkoba dan dapat diterima kembali oleh 
masyarakat.  
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Menurut pendapat beliau para korban penyalahgunaan narkoba bagi 
sebagian masyarakat,merupakan sampah yang dapat meresahkan 
masyarakat. Tetapi PSPP Yogyakarta berupaya memulihkan kembali 
para korban penyalahgunaan narkoba agar dapat diterima kembali oleh 
masyarakat dan dapat diakui keberadaannya.  
Adanya peran dari masing-masing pekerja sosial itulah yang 
akhirnya dapat menjadi satu kesatuan yang solid untuk dapat 
melaksanakan proses rehabilitasi sesuai dengan tujuan dari PSPP 
Yogyakarta. Dari proses rehabilitasi itulah harapannya dapat terwujud 
upaya Pemberdayaan Masyarakat. 
(Sumber : Hasil Wawancara Dengan pengelola PSPP Yogyakarta) 
 
c. Korban Penyalahgunaan Narkoba (residen) 
1) FDS (Nama diinisialkan) 
Residen yang satu ini bernama FDS (nama diinisialkan), remaja ini 
berusia 18 tahun, lahir di Bantul 10 Februari 1994. Pada saat masih 
sekolah, FDS adalah seorang atlet senam dan sudah meraih beberapa 
piala. FDS adalah seseorang yang senang bercanda dan pandai bergaul. 
Menurut saya, dia adalah pribadi yang sangat menyenangkan. FDS sudah 
9 Bulan menjalankan terapi dan rehabilitasi di PSPP Yogyakarta ini, dan 
sekarang dia berada di tahap Re-Entry. Awal mula FDS menggunakan 
narkoba yaitu ketika kelas 1 SMP dan  jenis narkoba yang dia pakai yaitu 
distro sejenis obat batuk dan lama-lama meningkat menggunakan 
psikotropika. Mulanya, FDS hanya ingin coba-coba/penasaran dengan 
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yang namanya narkoba, namun karena faktor lingkungan dan pengaruh 
ajakan dari teman ahirnya FDS menjadi seorang pengguna selanjutnya 
FDS merasa ketergantungan dan lama kelamaan narkoba menjadi salah 
satu bagian dari hidupnya sampai-sampai dia tidak punya rasa takut 
terhadap orang tua bahkan polisi. Dia hanya berfikir bagaimana 
mendapatkan uang untuk membeli narkoba.  
Menurut pengakuannya, pada saat FDS memakai/menggunakan 
narkoba biasanya dilakukan di pantai bersama teman-temannya, Selain 
itu kadang-kadang juga dilakukan di dalam kamarnya. Awalnya orang 
tua merasa kaget pada saat mengetahui anaknya menjadi seorang 
pecandu. Namun lama-kelamaan orang tua nya membiarkan FDS karna 
sudah tidak bias berbuat apapun. Sampai pada suatu saat salah seorang 
saudaranya memberi tahu kepada orang tua FDS agar FDS menjalani 
terapi dan rehabilitasi di PSPP Yogyakarta.  
Setelah hampir 4 tahun menggunakan narkoba, ahirnya pada suatu 
hari FDS di ajak oleh saudaranya untuk mengunjungi tempat saudaranya, 
namun sebenarnya FDS dibawa ke PSPP Yogyakarta. Setelah sampai di 
PSPP Yogyakarta, karena merasa dibohongi awalnya FDS sering 
pergi/kabur dari lingkungan PSPP namun pengelola selalu mencari dan 
menjemput dia kembali ke PSPP. Setelah 3 kali kabur dari lingkungan 
PSPP ahirnya lama kelamaan FDS merasa nyaman berada di lingkungan 
PSPP.  
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Setelah melewati berbagai kegiatan dan program yang ada di PSPP 
Yogyakarta, lama-lama FDS merasa mendapat banyak sekali manfaat 
dari proses terapi dan rehabilitasi yang dia jalani selama di PSPP seperti 
hidup mandiri, teratur dan yang penting hidup sehat tanpa narkoba.  
Mengenai proses terapi dan rehabilitasi, FDS sendiri saat ni merasa 
puas dan mendapat banyak manfaat dari adanya terapi dan rehabilitasi di 
PSPP ini. Dia juga merasa mengalami banyak sekali perubahan dalam 
diri nya. Dari mulai perubahan fisik, emosional, kejiwaan, kerohanian 
sampai dengan cara/pola hidup. Dia pun merasa saat ini hidupnya lebih 
berarti dan teratur. Menurutnya, proses terapi dan rehabilitasi yang 
dijalankan oleh PSPP Yogyakarta sudah sangat sesuai dengan kebutuhan 
residen. Karna selain mendapat terapi, tetapi juga mendapatkan 
keterampilan yaitu ketrampilan montir. Seperti yang dikatakan oleh FDS 
sebagai berikut : 
“walaupun awalnya saya merasa bosan dan dibohongi oleh orang 
tua untuk mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta ini, namun 
sekarang saya merasa senang berada di PSPP Yogyakarta karena 
saat ini saya merasa sudah mendapatkan manfaat yang begitu 
banyak dari proses rehabilitasi ini. Diantaranya yaitu saya bisa 
hidup teratur, sehat, rajin beribadah dan yang pasti sekarang saya 
sudah bebas dari narkoba. Say juga merasa program-program 
yang dijalankan oleh PSPP Yogyakarta sudah sangat sesuai 
dengan kebutuhan residen”. 
 
Setelah 9 bulan mengikuti proses rehabilitasi di PSPP Yogyakarta 
dan sudah mengalami perubahan yang cukup baik, sebenarnya FDS 
sebentar lagi sudah diperbolehkan untuk pulang. Namun FDS sendiri 
mengakui kalau dirinya masih takut dengan kehidupan diluar panti. Dia 
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merasa khawatir apabila dia tidak bisa diterima di masyarakat dan akan 
terpengaruh lagi dengan teman-temannya untuk menggunakan narkoba. 
Namun dari ketakutannya, FDS sebenarnya sudah memiliki rencana-
rencana apabila suatu saat dia keluar dari lingkungan PSPP, yaitu dia 
ingin sekolah lagi melalui program Kejar Paket C dan setelah itu dia 
ingin bekerja seperti kebanyakan orang. Dia pun berharap dirinya dapat 
hidup normal dan diterima kembali oleh masyarakat. 
2) DI (Nama diinisialkan) 
Residen yang kedua ini bernama DI (nama diinisialkan) kelahiran 
Bogor 28 September 1980. DI adalah seorang pribadi yang pendiam dan 
tidak banyak bicara. Sebenarnya DI berasal dari keluarga yang cukup 
berada. Namun karena pergaulan di lingkungan nya ahirnya DI 
menggunakan narkoba. Awal mula DI menggunakan narkoba yaitu pada 
saat DI masih SMP. Narkoba yang pertama kali DI konsumsi yaitu ganja.  
Awal mula DI mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta yaitu pada 
bulan oktober tahun 2010 atas rekomendasi saudaranya yang berada di 
daerah wonosari, yogyakarta. Awal nya DI menolak ketika diajak oleh 
salah satu saudaranya untuk mengikuti proses rehabilitasi di PSPP 
Yogyakarta. Pada suatu hari DI diajak oleh saudaranya itu untuk 
mengunjungi neneknya di Wonosari. Namun pada kenyataannya DI 
diajak ke PSPP Yogyakarta untuk mengikuti rehabilitasi. Karena merasa 
di bohongi, DI melarikan diri kerumah neneknya di Wonosari. Namun 
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pihak PSPP selalu menjemput DI untuk kembali mengikuti rehabilitasi di 
PSPP Yogyakarta.  
Sebelum dirinya masuk ke PSPP, dia sudah pernah mengikuti 
rehabilitasi di salah satu panti rehabilitasi di Jawa Barat. Namun hanya 
beberapa saat saja karena DI merasa tidak nyaman berada di panti 
tersebut.  
Awalnya DI juga merasa tidak kerasan berada di PSPP Yogyakarta 
karenna di PSPP Di tidak bisa keluar apalagi pergi dari lingkungan PSPP 
Yogyakarta. Namun, setelah beberapa bulan DI berada di PSPP, DI 
ahirnya merasakan nyaman dan mendapat manfaat dari proses 
rehabilitasi yang dijalaninya. Dia juga mengatakan bahwa dia lebih 
nyaman berada di PSPP Yogyakarta dari pada di Panti sebelumnya 
karena menurutnya di panti rehabilitasi sebelumnya metode yang 
digunakan seperti pelatihan militer. Sedangkan di PSPP Yogyakarta 
sendiri menggunakan metode TC yang mengutamakan kekeluargaan 
antar residen dan fasilitator sehingga DI merasa berada di lingkungan 
keluarganya. DI sendiri berada di PSPP Yogyakarta selama 1 tahun 3 
bulan dan menurut nya sebentar lagi dia akan selesai mengikuti 
rehabilitasi dan segera  pulang kerumah neneknya di daerah Wonosari, 
Yogyakarta.  
“Sama dengan teman-teman yang lain, tadinya saya gak betah 
mba berada di sini. Biasanya saya bebas pergi kemana saja yang 
saya suka tp di panti ini saya tidak boleh keluar apalagi pergi 
dari lingkungan PSPP. Setiap hari saya harus melakukan 
rutinitas yang menurut saya sangat membosankan. Tapi setelah 
beberapa bulan saya mencoba beradaptasi di sini saya baru 
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merasa nyaman dan betah disini karena saya sudah menemukan 
teman. Apalagi setelah mengikuti berbagai kegiatan disini, 
lama-lama saya merasakan manfaat  yang saya peroleh dari 
kegiatan yang saya ikuti dan saya juga senag dengan pengelola 
disini karena kita disini tidak pernah dibeda-bedakan justru kita 
sudah seperti keluarga besar.Saya sudah 1 tahun 3 bulan disini, 
insya Allah sebentar lagi saya akan keluar dan rencananya saya 
akan tinggal dirumah nenek saya yaitu di daerah wonosari. Ya 
mudah-mudahan saja saya dapat diterima kembali didalam 
keluarga dan masyarakat”. 
 
Harapan DI sendiri setelah dia keluar dari PSPP Yogyakarta yaitu 
dia ingin segera mencari pekerjaan dan dapat hidup normal tanpa 
narkoba. Dia juga tidak akan kembali Kerumah orang tua nya yaitu di 
Bogor karena DI merasa takut akan terpengaruh lagi oleh teman-teman di 
sekitar rumahnya untuk menggunakan narkoba lagi. Jadi, DI 
memutuskan untuk tinggal di rumah neneknya. 
3) GS (Nama diinisialkan) 
Residen yang ketiga ini bernama GS (nama diinisialkan) seorang laki 
berusia 40 tahun yang lahir di Blora 21 April 1971. GS merupakan salah 
satu lulusan Sarjana Sosiologi di salah satu Universitas Negeri di 
Yogyakarta. Beliau sudah pernah menikah namun kemudian bercerai 
dengan istrinya. Beliau juga sebenarnya mempunyai  seorang anak 
namun benerapa waktu yang lalu anaknya meninggal dunia.  
Sama seperti residen yang bernama FDS dan DI, awal mula beliau 
mengkonsumsi salah satu jenis narkoba yaitu karena ajakan teman. Jenis 
narkoba yang beliau pakai adalah putau. Beliau mengkonsumsi narkoba 
sejak beliau duduk di bangku kuliah yaitu pada semester 5. Awalnya 
beliau hanya ingin coba-coba namun lama-lama beliau merasa 
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ketergantungan. Bahkan pada saat beliau mulai mengerjakan skripsi, 
beliau tidak dapat berfikir dan menemukan inspirasi sebelum beliau 
memakai narkoba. Setelah beliau lulus dari perguruan tinggi beliau 
sempat bekerja di salah satu bank swasta di daerah kelahirannya yaitu 
Blora. Namun ahirnya beliau keluar dari pekerjaan tersebut karena lama-
lama beliau tidak dapat berkonsentrasi.  
Setelah cukup lama menggunakan narkoba, pada suatu saat beliau 
diajak oleh kakaknya untuk mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta. 
Awalnya beliau menolak untuk mengikuti rehabilitasi karena beliau 
merasa tidak nyaman dan bosan ketika berada di dalam lingkungan PSPP 
Yogyakarta. Namun setelah 3 bulan berada di PSPP Yogyakarta beliau 
merasa nyaman dan mendapat banyak sekali manfaat dari program-
program yang ada di PSPP. Seperti yang dikataka beliau sebagai berikut : 
“awalnya saya tidak mau mneikuti rehabilitasi di PSPP 
Yogyakarta. Saya juga sudah 5 kali mencoba melarikan diri. 
Namun setelah 3 bulan berada di PSPP Yogyakarta ini saya 
mendapat banyak sekali manfaat. Diantaranya saya lebih 
disiplin, hidup saya menjadi teratur dan sehat”  
 
Beliau juga mengatakan bahwa progran rehabilitasi yang ada di 
PSPP Yogyakarta sudah sangat baik dalam pelaksanaannya. Beliau juga 
mengatakan bahwa meode TC yang ada di PSPP Yogyakarta sudah 
sangat sesuai dengan kebutuhan para residen. Hanya saja beliau berharap 
fasilitas-fasilitas yang ada PSPP Yogyakata agar lebih lengkap lagi. 
(Sumber : Hasil Wawancara dengan Residen di PSPP Yogyakarta) 
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d. Masyarakat sekitar Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
1) Bapak SR 
Bapak berusia 61 tahun ini adalah pensiunan Pertamina. Beliau 
tinggal di Perum. Pertamina tepatnya dikompleks PSPP Yogyakarta sejak 
pensiun yaitu pada tahun 2001. Beliau mempunyai 1 orang istri dan 
mempunyai 3 orang anak dan semuanya sudah berumah tangga. Anak 
pertamanya yaitu perempuan, anak keduanya laki-laki, dan ketiga juga 
laki-laki yang sekarang ketiganya bekerja di PT. Astra. 
Bapak SR adalah Ulama sekaligus ketua Rw di kompleks perum. 
Pertamina. Beliau adalah pribadi yang ramah, suka bercanda dan berjiwa 
sosial tinggi. Hal itu terbukti ketika peneliti datang untuk melakukan 
wawancara, beliau sangat terbuka dalam memberikan informasi kepada 
peneliti tentang PSPP Yogyakarta. 
Bapak SR mengungkapkan bahwa awal mula PSPP Yogyakarta 
berdiri yaitu pada tahun 2003 dan beroperasional pada tahun 2004, PSPP 
yogyakarta tidak hanya menampung/menerima korban penyalahgunaan 
narkoba saja tetapi PSPP Yogyakarta juga menampung para gelandangan 
dan pengemis. Pada saat itu, menurut pengakuan beliau kompleks perum. 
Pertamina menjadi tidak aman karena para gelandangan dan pengemis 
yang di tampung oleh PSPP Yogyakarta ada yang melakukan pencurian 
dan mengambil barang-barang warga yang ada di depan rumah. Namun, 
setelah PSPP Yogyakarta tidak lagi menampung gelandangan dan 
pengemis tetapi hanya menampung korban penyalahgunaan narkoba saja, 
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kompleks perum. Pertamina menjadi aman kembali karena korban 
penyalahgunaan narkoba tidak di ijinkan untuk keluar dari area PSPP 
Yogyakarta. Seperti yang dikatakan beliau sebagai berikut : 
“Awal mula PSPP Yogyakarta berdiri saya kira hanya 
menampung korban penyalahgunaan narkoba saja tetapi juga 
menampung gelandangan dan pengemis. Dulu warga disini 
banyak yang merasa resah karena gelandangan dan pengemis 
yang ditampung oleh PSPP Yogyakarta ada yang suka 
mengambil barang-barang yang ada didepan rumah kami. 
Namun, ketika PSPP Yogyakarta tidak lagi menampung 
gelandangan dan pengemis dan hanya menampung korban 
penyalahgunaan narkoba saja kemudian kekhawatiran kami 
lama-lama hilang dengan sendirinya karena korban 
penyalahgunaan narkoba tidak diijinkan untuk keluar dari 
lingkungan panti”. 
 
Bapak SR juga mengungkapkan bahwa dengan adanya PSPP 
Yogyakarta sangat membantu dalam menanggulangi korban 
penyalahgunaan narkoba dan dapat menekan laju perkembangan 
penyalahgunaan narkoba khususnya di DIY. Namun menurut beliau 
sosialisasi tentang PSPP di daerah sekitar PSPP Yogyakarta masih 
kurang sehingga banyak penduduk baru yang belum mengetahui 
keberadaan PSPP di daerah mereka. Beliau juga mengatakan bahwa 
terapi dan rehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba yang dijalankan 
oleh PSPP Yogyakarta adalah suatu bentuk  untuk memberdayakan 
masyarakat khususnya korban penyalahgunaan narkoba. Seperti yang 
dikatakan oleh beliau adalah : 
“menurut pendapat saya PSPP Yogyakarta sudah berperan aktif 
dalam menekan laju prkembangan narkoba di DIY. Tapi 
sosialisasi terhadap warga sekitar masih kurang mba, karena 
banyak warga baru sini yang belum mengetahui tentang PSPP. 
64 
 
 
 
Menurut saya, PSPP juga sangat memberdayakan masyarakat 
tapi lebih khususnya korban penyalahgunaan narkoba mba”. 
 
2) Mba IR 
Wanita berusia 31 tahun ini adalah anak dari salah satu pensiunan 
Pertamina yang tinggal di perum. Pertamina. Beliau tinggal bersama 
suami, kedua anaknya dan kedua orang tuanya sejak tahun 1997 hingga 
sekarang. 
Mba IR mengungkapkan bahwa PSPP Yogyakarta adalah panti 
sosial yang sangat bagus pelayanannya dalam menangani korban 
penyalahgunaan narkoba. Beliau mengatakan bahwa PSPP Yogyakarta 
sangat membantu masyarakat dalam menangani korban penyalahgunaan 
narkoba yang seringkali meresahkan masyarakat.  Beliau juga 
mengatakan bahwa terapi dan rehabilitasi yang dijalankan oleh PSPP 
Yogyakarta sangat bagus karena di PSPP Yogyakarta korban 
penyalahgunaan narkoba akan diberi penyuluhan dan terapi agar dapat 
terbebas dari narkoba. Selain itu juga menurutnya, korban 
penyalahgunaan narkoba yang masuk dalam lingkungan PSPP 
Yogyakarta banyak sekalli mengalami perubahan secara fisik, mental 
maupun tingkah laku. 
Beliau juga mengatakan bahwa keberadaan PSPP Yogyakarta sama 
sekali tidak mengganggu aktivitas masyarakat sekitar. Justru 
masyarakat sangat bersyukur karena dengan adanya PSPP Yogyakarta, 
sudah sangat membantu menekan pertumbuhan penyalahgunaan 
narkoba. Seperti yang dikatakan oleh beliau adalah : 
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“Menurut saya ya mba, rehabilitasi yang ada di PSPP 
Yogyakarta sudah sangat bagus. Saya melihat korban 
penyalahgunaan narkoba yang ada di PSPP Yogyakarta 
mengalami banyak sekali kemajuan. Awalnya mah saya agak 
takut dengan korban penyalahgunaan narkoba namun ternyata 
mereka juga sangat ramah kepada masyarakat mungkin karena 
sudah mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta. Awalnya saya 
dan masyarakat sini juga agak takut kalau keberadaan mereka 
akan mengganggu kehidupan kami. Tapi ternyata tidak ya mba. 
Menurut saya PSPP Yogyakarta sudah melaksanakan rehabiltasi 
dengan baik dan menurut saya rehabilitasi yang di laksanakan 
oleh PSPP Yogyakarta adalah bentuk dari upaya pemberdayaan 
masyarakat khususnya ya korban penyalahgunaan narkoba”. 
 
(Sumber : Hasil Wawancara dengan Masyarakat di sekitar PSPP 
Yogyakarta) 
 
3. Data Hasil Penelitian 
a. Realisasi Pelaksanaan Program Pemberdayaan Masyarakat Melalui 
Proses Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba dengan Metode 
Therapeutic Community (TC) 
Realisasi pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat melalui 
proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode Therapeutic 
Community (TC) dapat dilihat dari adanya program-program/tahapan-
tahapan yang dijalankan oleh PSPP Yogyakarta yang  mengacu pada 
upaya pemberdayaan masyarakat khususnya untuk korban 
penyalahgunaan narkoba. Realisasi pelaksanaan program pemberdayaan 
masyarakat melalui proses rehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba 
dengan metode TC dapat dilihat dari proses pelayanan rehabilitasi yang 
meliputi: 
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1) Alur atau tahap pelayanan yang dilakukan oleh PSPP 
Yogyakarta dalam menangani korban penyalahgunaan narkoba 
(residen) 
Alur atau Tahapan pelayanan yang dilakukan oleh PSPP 
Yogyakarta adalah sebagai berikut : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 3. Alur/ Tahap Pelayanan 
 
 
 
 
 
 
PENERIMAAN 
dan 
DETOKSIFIKASI 
PRIMARY STAGE 
AFTER CARE STAGE 
RE-ENTRY STAGE 
ENTRY UNIT 
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a. Tahap Penerimaan dan Detoksifikasi ( Intake Process) 
 
Gambar 4. Tahap Intake Proses 
Pada tahapan ini calon residen datang ke PSPP dan mengikuti 
serangkaian kegiatan yang meliputi wawancara awal, mengisi form 
perjanjian, pemeriksaan pakaian, dan peralatan pribadi, pemeriksaan 
fisik dan kesehatan. Tahap detoksifikasi ini dilaksanakan residen 
selama 1-2 minggu untuk membersihkan racun dalam tubuh residen 
dan mengantisipasi terjadinya sakau. Seperti yang dikatakan oleh 
salah satu pengelola PSPP Yogyakarta sebagai berikut : 
“pada saat calon residen pertama kali datang di PSPP ini, 
residen akan diwawancarai atau diberi pertanyaan-
pertanyaan tentang data diri dan riwayat hidupnya, 
kemudian selanjutnya calon residen dan orang tua/wali akan 
mengisi form perjanjian dimana form itu adalah perjanjian 
residen dengan PSPP Yogyakarta untuk proses rehabilitasi 
yang akan dijalani oleh residen selama di PSPP Yogyakarta 
ini. Setelah itu, kami akan melakukan pemariksaan pakaian, 
peralatan pribadi, fisik dan kesehatan. Pemerikasaan 
tersebut dilakukan untuk memastikan kalau residen tidak 
membawa salah satu jenis narkoba kedalam lingkungan 
PSPP dan untuk mengetahui sejauh mana kondisi calon 
residen dari efek narkoba yang selama ini dia konsumsi. 
Tahap ini biasanya dilakukan selama 1-2 minggu mba, 
tujuannya ya agar mengantisipasi terjadinya sakau dan 
untuk mengeluarkan/membersihkan racun-racun dalam 
tubuh 
INTAKE PROCESS 
68 
 
 
 
 
(Sumber : Hasil Wawancara dengan Pengelola PSPP Yogyakarta) 
Proses ini bertujuan untuk mengetahui latar belakang/riwayat 
klien/residen, meliputi data pribadi dan keluarga, serta riwayat 
penggunaan/penyalahgunaan NAPZA. Setelah melakukan 
serangkaian kegiatan yang ada di tahapan ini dan residen sudah 
dinyatakan bersih dari racun dalam tubuh, kemudian residen masuk 
pada tahap Entry Unit.  
 
b. Tahap Pemulihan awal (Entry Unit) 
 
 
 
 
Gambar 5. Tahap Entri Unit 
Pada proses tahapan ini residen akan mendapatkan sosialisasi 
tentang program, terapi, dan treatment yang akan dijalani oleh 
mereka selama mengikuti proses terapi dan rehabilitasi di PSPP ini. 
Sosialisasi ini diikuti oleh seluruh residen yang baru masuk dan akan 
INTAKE PROCESS 
ENTRY UNIT 
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didampingi oleh seluruh pengelola dan dilaksanakan selama 2-3 
minggu untuk mempersiapkan diri residen sebelum masuk dalam 
program terapi utama. 
Dalam proses tahapan ini biasanya residen masih belum bisa 
menerima atau belum bisa beradaptasi dengan lingkungan PSPP dan 
residen lain sehingga kebanyakan residen akan mencoba melarikan 
diri dari lingkungan PSPP. Namun pengelola akan menjemput 
kembali residen dari rumahnya untuk mengikuti kembali terapi dan 
rehabilitasi di PSPP Yogyakarta. 
Tahapan ini bertujuan untuk mempersiapkan para pengguna 
obat-obatan dari segi fisik dan mental agar dapat menjalani 
rehabilitasi dengan baik. Dari tahapan ini kemudian residen akan 
masuk pada tahap Primary Stage. Seperti yang dikatakan oleh salah 
satu staff/karyawan di PSPP Yogyakarta sebagai berikut : 
“setelah 1-2 minggu menjalani kegiatan di tahap Intake 
Process lalu residen akan masuk pada tehap Entry unit 
(tahap pemulihan awal) mba. Dalam tahapan ini residen 
akan mendapat sosialisasi dari kami tentang seluruh 
program, terapi dan treatment yang nantinya akan dijalani 
oleh residen. Dengan adanya sosialisasi akan membantu 
residen agar mengetahui apa saja yang akan dijalaninya 
selama di PSPP ini. Biasanya dalam proses ini residen 
banyak yang mencoba melarikan diri dan kembali ke rumah 
masing. Mungkin karena residen belum terbiasa dengan 
lingkungan PSPP yang tertup sehingga residen tidak betah. 
Tapi kami selalu menjemput kembali residen dari rumahnya 
untuk kembali mengikuti proses terapi dan rehabilitasi di 
panti ini”. 
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c. Tahap Rawatan Utama (Primary Stage) 
 
 
 
 
Gambar 6. Tahap Primary Stage 
Setelah mengikuti tahap Entry Unit (tahap pemulihan awal) 
selanjutnya residen akan masuk pada tahap Primary Stage. 
Tahapan ini bertujuan untuk membina tingkah laku, emosi, 
spiritual, pengetahuan dan keahlian. Proses ini dilaksanakan selama 
6-9 bulan (tergantung perkembangan residen) yang terdiri dari empat 
fase yaitu : 
3) Fase Pengenalan (Induction) 
Pengenalan (Induction) adalah tahap dimana residen 
pertama kalinya masuk dalam lingkungan panti setelah ia 
menjalani tahap Intake, residen akan diperkenalkan pada 
lingkungan panti , yang meliputi tujuan, filosofi, norma, nilai, 
kegiatan, dan kebiasan-kebiasan panti yang dirancang secara 
umum dan khusus untuk memulihkan residen agar dapat 
ENTRYUNIT 
PRIMARY STAGE 
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kembali ke masyarakat umum dan keluarga dengan fungsi dan 
peran sesuai kemampuan dan keterbatasan. Pada tahapan ini, 
pekerja sosial memberikan bimbingan kepada residen untuk 
menjalani masa transisi dari kehidupan luar panti kedalam 
lingkungan panti unyuk menjalani proses pelayanan serta 
mengkondisikan residen untuk masuk pada tahap Primary. 
4) Fase Intensif (Younger Member) 
Younger Member merupakan fase awal pada program 
primary, dimana para residen yang dinilai telah siap untuk 
mengikuti proses pelayanan  primary. Dalam fase ini residen 
diharapkan dapat menjalankan berbagi konsep serta kegiatan 
yang telah diberikan selama masa Induction. 
5) Fase Pematangan (Middle Member) 
Residen yang telah memenuhi berbagai target selama fase 
younger member selanjutnya akan memasuki fase middle peer 
dimana dalam fase ini residen diharapkan dapat menunjukan 
performan yang cukup baik untuk residen yang ada pada fase 
berikutnya. 
6) Fase Pemantapan (Older Member) 
Dalam fase ini, residen middle peer yang secara konstan 
menunjukan perkembangan diri dan performan yang baik dalam 
berbagai kewajiban yang menuntut tanggung jawab seorang 
pemimpin, maka mereka berhak mengikuti fase akhir program 
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primary, yaitu fase older member yang diharapkan residen dapat 
menunjukan  kemampuan kepemimpinan yang baik dan mampu 
menjadi panutan bagi keseluruhan residen yang berada pada 
rumah primary.  
Dari keempat fase diatas yang sudah dijalankan oleh residen di 
dalam fase primary, residen benar-benar mengalami sebuah perubahan 
dimana residen menjadi lebih baik dari sebelum masuk dalam 
linghkungan PSPP Yogyakarta. perubahan-perubahan tersebut 
diantaranya yaitu residen dapat merubah tingkah laku dan emosi serta 
dapat mengembangkan pengetahuan dan keahlian yang selama ini 
tidak berkembang karena efek dari narkoba yang dikonsumsinya. 
Seperti yang dikatakan oleh salah satu residen di PSPP Yogyakarta 
sebagai berikut : 
“pada waktu pertama saya masuk di PSPP ini saya benar-benar 
tidak tahu harus bagaimana dan apa yang harus saya lakukan 
disini. Namun setelah saya menjalankan satu demi satu 
kegiatan yang ada di sini lama kelamaan saya jadi tahu mba. 
Saya juga merasa mendapat banyak sekali manfaat dan 
perubahan yang saya alami. Diantaranya ya saya jadi lebih 
mandiri, bisa mengontrol emosi saya, bisa merubah tingkah 
laku saya yang tadinya ya bisa dikatakan urakan lah. Saya juga 
bisa lebih bertanggung jawab dengan diri saya sendiri maupun 
lingkungan panti. Saya juga merasa bersyukur dapat berada 
disini karena sekarang saya jadi bisa berfikir jernih dan saya 
bisa mengembangkan bakat saya di bidang musik yang tadinya 
sempat berhenti karena akibat saya mengkonsumsi narkoba”. 
 
 
 
 
73 
 
 
 
d. Tahap Resosialisasi (Re-Entry Stage) 
 
   
 
 
Gambar 7. Tahap Re-Entry Stage 
 
Tahap Re-Entry adalah tahap pemulihan diri, tanggung jawab 
sosial, dan psikologi dalam dirinya agar residen dapat dan mampu 
berinteraksi secara bertahap dalam kedluarga dan masyarakat. Proses 
ini bertujuan untuk mensosialisasikan kembali pengguna dengan 
masyarakat dan keluarga sebagai manusia yang positif dan produktif. 
Serta memberikan kepercayaan untuk bertanggung jawab kepada 
dirinya sendiri, keluarga dan masyarakat. 
Fase ini dilaksanakan selama 4-7 bulan yang terbagi menjadi 4 fase, 
yaitu : 
 
 
PRIMARY STAGE 
RE-ENTRY 
STAGE 
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1) Fase Orientasi 
Fase Orienasi Re-Entry ini ditujukan untuk residen pada 
Older Member (fase pemantapan) yang sudah memenuhi kiteria 
untuk dapat memasuki tahap Re-Entry. Pada masa transisi ini 
residedn dipersiapkan untuk beraktivitas dilingkungan program  
Re-Entry  yang berintensitas lebih rendah dibandingkan primary 
dimana residen akan mendapatkan kebebasan yang lebih besar 
disamping hak serta kewajiban yang lebih individual 
dibandingkan program primary. 
2) Fase A 
Re-Entry A merupakan fase dimana residen mendapatkan 
kesempatan untuk kembali kelingkungan keluarga dan lebih 
mempersiapkan diri untuk memasuki dunia pendidikan dan 
pekerjaan. 
3) Fase B 
Pada fase ini residen menjalani berbagai macam aktivitas di 
luar panti yang bersangkutan dengan dunia pendidikan dan 
pekerjaan. waktu yang diberikan untuk kegiatan ini lebih banyak 
dibandingkan dengan fase Re-Entry A. 
4) Fase C 
Fase ini sebagai tahap akhir rangkaian program pelayanan 
yang dijalani oleh residen di dalam panti. Fase ini merupakan fase 
yang sangat krusial dimana residen harus lebih matang 
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dipersiapkan untuk secara penuh menjalani kehidupan 
bermasyarakat. 
Keempat fase diatas adalah fase dimana residen sudah muali di 
sosoalisasikan kepada masyarakat dan residen telah benar-benar 
mengalami berbagai perubahan dan sudah dikatakan sembuh dari 
ketergantungan narkoba sehingga residen diberi kebebasan dan 
kesempatan untuk dapat mengetahui dunia diluar panti dan dapat 
mengunjungi keluarga dengan ijin dan pantauan dari pengelola. Bahkan 
residen juga sudah dapat mengikuti dunia pendidikan diluar panti.  
Dalam fase ini residen juga diberi tanggung jawab oleh pengelola 
untuk dapat membimbing atau memantau residen lain yang masih 
dalam fase/tahapan dibawahnya. Seperti yang dikatakan oleh salah satu 
residen, sebagai berikut :  
“setelah saya masuk dalam fase Re-Entry saya merasa senang 
karena saya sudah diberi kebebasan untuk dapat mengetahui 
dunia luar, bahkan saya dapat mengunjungi keluarga saya 
dirumah. selain itu saya juga diberi tanggung jawab untuk 
memantau dan membimbing teman-teman saya yang masih di 
fase/tahapan dibawah saya. Ya sebenarnya saya senang sekali 
mba, soalnya saya benar-benar merasa sudah benar-benar 
sembuh dan saya merasa saya sudah layak kembali 
kemasyarakat. Walaupun kadang-kadang saya takut kalau saya 
tidak bisa diterima lagi di lingkungan masyarakat. namun saya 
optimis karena saya ingin dapat melanjutkan pendidikan yang 
sempat terhenti dulu”. 
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e. Tahap Pembinaan Lanjut dan Terminasi (After Care Stage) 
 
 
 
 
Gambar 8. Tahap After Care Stage 
Tahap ini ditujukan bagi eks-residen/alumni program, yang 
sudah dinyatakan graduate. Program ini dilaksanakan di luar panti 
dan diikuti oleh semua angkatan dibawah supervisi petugas panti. 
Pembentukan kelompok  alumni, bertujuan agar residen mempunyai 
tempat (kelompok) yang sehat dan mengerti tentang dirinya serta 
mempunyai lingkungan hidup yang positif. 
Unsur-unsur yang mendukung dalam upaya pembinaan lanjut 
bagi alumni korban penyalahgunaan narkoba adalah : faktor 
keluarga, teman sebaya, lingkungan kerja dan lingkungan sosial 
masyarakat. seperti yang dikatakan oleh salah satu pengelola PSPP 
Yogyakarta sebagai berikut : 
“Dalam tahap ini residen yang sudah dinyatakan 
sembuh/selesai menjalani terapi dan rehabilitasi mereka akan 
RE-ENTRY STAGE 
AFTER CARE 
STAGE 
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dipertemukan kembali oleh kami untuk dibentuk suatu 
kelompok alumni program yang terdiri dari semua angkatan. 
Tujuannya agar residen mempunyai tempat (kelompok) yang 
sehat dan mengerti tentang dirinya. Istilahnya ya kayak reunian 
aja gitu mba biar residen yang sudah selesai mengikuti 
program jadi punya komunitas yang positif. Biasanya program 
ini dilaksanakan diluar panti dan kami pun para pengelola 
semua ikut dalam kegiatan tersebut”. 
 
2) Metode yang Digunakan PSPP Yogyakarta dalam Menanggulangi 
Korban Penyalahgunaan Narkoba  
Program pelayanan terapi dan rehabilitasi korban penyalahgunaan 
NAPZA di PSPP yogyakarta merupakan program terpadu mulai dari 
rehabilitasi medis  (detoksifikasi) sampai rehabilitasi sosial serta 
mengembalikan korban penyalahgunaan narkoba (residen) kepada keluarga 
dan lingkungan  sosialnya. Program ini dilaksanakan selama 9-12 bulan 
dengan menyertakan berbagai profesi secara lintas program dalam satu tim. 
Program pelayanan terapi dan rehabilitasi di PSPP Yogyakarta 
menggunakan metode Therapeutic Community (TC) yang menerapkan konsep 
bagi, oleh dan untuk pecandu itu sendiri (addict to addict), dimana mereka 
membantu pemulihan dirinya sendiri dengan membantu pemulihan pecandu 
lainnya (man to help man to help him self). Seperti yang dikatakan oleh salah 
satu pekerja sosial PSPP Yogyakarta sebagai berikut : 
“Dalam terapi dan rehabilitasi disini kami mengunakan metode 
Therapeutic Community dimana memiliki konsep bagi, oleh, dan untuk 
pecandu itu sendiri (addict to addict) maksudnya disini residen akan 
memulihkan dirinya sendiri dengan membantu pemulihan pecandu lain 
atau biasanya disebut man to help man to help him self. Istilahnya ya 
mereka saling bekerja sama dalam proses pemulihan”. 
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Metode Therapeutic Community (TC) memfokuskan pada pembinaan 
yang meliputi 4 hal utama yaitu : 
1) Perubahan perilaku 
Program-program yang dijalankan oleh PSPP Yogyakarta 
dilaksanakan dengan tujuan untuk melakukan sebuah perubahan perilaku 
dimana residen dituntut untuk dapat meningkatkan kemampuannya untuk 
mengelola kehidupan sehingga terbentuk pribadi yang baik dan 
berperilaku sesuai dengan norma –norma yang ada dalam masyarakat. 
contohnya dari yang awal nya residen berperilaku seenaknya sendiri 
kemudian berubah menjadi pribadi yang santun dan mengerti aturan-
aturan dan norma-norma yang berlaku serta dapat mengetahui hal-hal apa 
saja yang boleh dilakukan dan tidak boleh dilakukan. 
2) Penataan emosi dan psikologi 
Dalam penataan emosi dan psikologi dibutuhkan sebuah emosional 
positif dalam diri residen agar dapat mendukung proses penyembuhan 
residen dari ketergantungan narkoba. Oleh karena itu PSPP Yogyakarta 
memberikan suatu program yang dapat membantu residen untuk dapat 
meningkatkan kemampuan menyesuaikan diri secara emosional dan 
psikologis agar residen dapat mengatasi masalah dengan tenang dan baik. 
3) Peningkatan bidang spiritual dan intelektual 
Dampak negatif dari penyalahgunaan narkoba selain dapat 
mengganggu kesehatan fisik dan mental, juga dapat mengganggu dalam 
bidang spiritual dan dan intelektual bagi korban penyalahgunaan 
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narkoba. Oleh karena itu dengan adanya program yang dapat membantu 
peningkatan dalam bidang spiritual dan intelektual menjadi sangat 
penting karena bagaimanapun juga adanya perubahan perilaku yang 
diarahkan pada aspek pengetahuan harapannya residen mampu 
menghadapi dan mengatasi masalah-masalah dalam kehidupannya dan 
dapat lebih berfikir positif dalam menjalani kehidupannya. 
4) Kemampuan bertahan hidup dan kemandirian 
Dalam kehidupannya, manusia banyak sekali mengalami cobaan dan 
permasalahan hidup. Masing-masing individu mempunyai cara tertentu 
dalam mengatasi permasalahan hidupnya. Ada yang mengatasinya 
dengan melakukan hal-hal positif tetapi banyak juga yang mengatasinya 
dengan hal-hal negatif seperti menggunakan narkoba.  
Kebanyakan residen yang menggunakan narkoba yaitu karena 
adanya permasalahan hidup yang mereka atasi dengan cara negatif yaitu 
dengan menggunakan narkoba. Dari kebiasaan residen yang negatif itu 
lah yang mendorong PSPP Yogyakarta untuk membuat dan menjalankan 
suatu program yang dapat meningkatkan kemampuan bertahan hidup dan 
kemandirian bagi korban penyalahgunaan narkoba (residen). Seperti 
yang dikatakan oleh salah satu pengelola PSPP Yogyakarta sebagai 
berikut : 
“Dari banyaknya residen yang melakukan rehabilitasi disini 
kebanyakan mereka menggunakan narkoba karena adanya 
permasalahan dalam hidupnya, tetapi ada juga yang karena pengaruh 
dari lingkungan/teman. Disini selain kami melakukan rehabiltasi 
secara medis namun kami juga imbangi dengan program-program 
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yang dapat melatih kemandirian seperti memberikan pelatihan-
pelatihan dan selalu memberikan kepercayaan kepada residen”. 
 
Dalam metode Therapeutic Community(TC) menerapkan  lima pilar 
program TC. Adapun lima pilar program TC sebagai berikut : 
1. Konsep Kekeluargaan 
Yaitu suatu metode yang menggunakan konsep kekeluargaan dalam 
pelaksanaannya. 
2. Tekanan Rekan Sebaya 
Yaitu suatu metode yang kelompok sebagai metode untuk perubahan 
perilaku. 
3. Sesi Terapi 
Yaitu suatu metode yang menggunakan pertemuan sebagai media 
penyembuhan 
4. Sesi Keagamaan 
Yaitu suatu metode yang memanfaatkan pertemuan keagamaan 
untuk meningkatkan nilai-nilai kepercayaan spiritual. 
5. Contoh Teladan 
Yaitu suatu metode yang menggunakan tokoh sebagai mode atau 
panutan dalam membantu merubah perilaku. 
Dari lima pilar program dalam metode TC yang ada di PSPP Yogyakarta 
salah satunya menggunakan konsep kekeluargaan dimana didalam lingkungan 
panti, hubungan antara residen dengan pengelola atau pekerja sosial sangat 
dekat layaknya saudara atau sahabat. Hal ini dapat terlihat dari cara mereka 
bertegur sapa. Contohnya residen memanggil pengelola dan pekerja sosial 
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laki-laki dengan sebutan “BRO”, sedangkan ketika residen memanggil 
pengelola dan pekerja sosial perempuan dengan sebutan “SIS”. Dari 
panggilan itulah yang membuat residen, pengelola, pekerja sosial, serta staff/ 
karyawan menjadi akrab. Bahkan para pengelola dan pekerja sosial tidak 
segan untuk mempelajari bahasa gaul untuk dapat mengimbangi para residen. 
Dengan cara itu, harapannya ada kedekatan antara pengelola/pekerja sosial 
dengan residen yang nantinya dapat memudahkan dalam proses terapi dan 
rehabilitasi. Seperti yang dikatakan oleh salah satu pekerja sosial PSPP 
Yogyakarta sebagai berikut :  
“di panti ini kami mengusung konsep kekeluargaan diantara residen, 
pengelola, pekerja sosial serta staff/karyawan. Kami tidak membeda-
bedakan jabatan/ apapun. Intinya ya kami semua disini adalah 
keluarga besar. Tetapi, walaupun begitu kami tetap menghormati satu 
sama lain mba. Karena mengusung konsep kekeluargaan, disini kami 
para pengelola, staff/karyawan serta residen mempunyai panggilan 
khusus yaitu ketika residen memanggil petugas laki-laki dengan 
sebutan “BRO” dan ketika memanggil petugas wanita dengan sebutan 
“SIS”. Dengan hal ini kami rasa akan timbul suatu kedekatan antara 
petugas dengan residen yang nantinya kan memudahkan kami dalam 
melakukan terapi dan rehabilitasi kepada residen. Tidak hanya itu saja 
mba, bahkan kami tidak segan segan untuk mempelajari bahasa gaul 
anak muda jaman sekarang”. 
 
(Sumber : Hasil Wawancara dan Dokumen PSPP Yogyakarta) 
 
3) Kegiatan yang ada di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta  
Adapun kegiatan yang dilaksanakan oleh PSPP Yogyakarta untuk korban 
Penyalahgunaan narkoba yaitu :  
1) Perubahan tingkah laku 
a) Morning Meeting 
b) Morning Briefing 
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c) Evening Wrap Up 
d) Residen Meeting 
e) Weekend Wrap Up 
f) Induction Group 
g) PAGE (Peer Accountibility Group Evaluation) 
2) Pengendalian emosi dan kejiwaan 
a. Static Group 
b. Confrontation Group 
c. Group Sharing (Sharing Circle) 
d. Family Visit 
e. Edcounter Group 
3) Pengendalian pola pikir dan kerohanian 
a) Seminar  
b) Diskusi 
c) Kelas keagamaan 
d) Membaca yasin dan Dialog 
4) Kemampuan bertahan hidup dan kemandirian 
a) Makan pagi, makan siang, makan malam 
b) Function/Chorse 
c) Sport Out Door 
d) Dynamic Group 
Selain kegiatan-kegiatan diatas, juga terdapat kegiatan pendukung seperti : 
a. Keterampilan montir mobil dan motor  
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Kegiatan yang dilakukan oleh sebagian residen yang berminat. 
Dimana residen diberi sebuah keterampilan montir, baik montir mobil 
maupun montir motor. Tujuannya yaitu membekali sebuah keterampilan 
kepada residen agar bermanfaat setelah residen keluar dari PSPP 
Yogyakarta. 
b. Keterampilan komputer 
Kegiatan yang dilakukan oleh seluruh residen dengan memberikan 
pengetahuan tentang komputer. Tujuannya yaitu mengajarkan residen 
untuk mengetahui cara menggunakan komputer 
c. Keterampilan musik  
Kegiatan yang dilakukan oleh sebagian residen yang berminat atau 
memiliki bakat di bidang musik untuk mengembangkan bakatnya. 
Kegiatan ini tidak didampingi oleh residen karena kegiatan ini dapat 
dikatakan sebagai sebuah hiburan dimana residen dapat mengembangkan 
kemampuannya dalam bidang musik. Tujuannya yaitu untuk 
mengembangkan bakat dari residen. 
Dari kegiatan-kegiatan diatas, menunjukan bahwa adanya sebuah 
pemberdayaan yang dilakukan oleh Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta dalam merehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba.  
 
4) Manfaat Proses Rehabilitasi yang Diberikan PSPP Yogyakarta bagi 
Korban Penyalahgunaan Narkoba (residen) 
Apabila semua proses pelayanan yang diberikan oleh PSPP Yogyakarta 
sudah dilaksanakan dengan baik mulai dari alur pelayanan dan tahap-tahap 
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pelayanan, maka akan memberikan manfaat bagi korban penyalahgunaan 
narkoba (residen). Adapun manfaat dari adanya proses rehabilitasi korban 
penyalahgunaan narkoba di PSPP Yogyakarta yaitu membantu residen untuk 
bisa pulih dari narkoba dan dapat hidup lebih mandiri dan lebih baik dalam 
lingkungan keluarga maupun lingkungan masyarakat. 
Adanya metode TC sangat membantu dalam proses rehabilitasi dimana 
metode ini menganut asas kekeluargaan. Sehingga dalam proses rehabilitasi 
sangat mudah dilakukan karena adanya keakraban antara residen dan 
pengelola serta pekerja sosial. 
Menurut salah satu pekerja sosial yang ada di PSPP, proses rehabilitasi 
korban penyalahgunaan narkoba sangat membantu dalam upaya menekan laju 
pertumbuhan penyalahgunaan narkoba serta dapat membantu upaya 
pemberdayaan masyarakat. 
Selain itu PSPP Yogyakarta juga bekerja sama dengan pihak-pihak luar 
seperti pemerintah, perusahaan-perusahaan, dan lembaga pendidikan. 
Harapannya residen yang sudah benar-benar dinyatakan sembuh dari 
ketergantungan narkoba dapat disalurkan ke perusahaan-perusahaan ataupun 
lembaga pendidikan. Selain itu, manfaat bekerja sama dengan pihak luar yaitu 
harapannya dapat memperoleh bantuan dari segi apapun yang dapat 
menunjang proses rehabilitasi tersebut. 
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5) Indikator Keberhasilan Proses Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba di 
PSPP Yogyakarta 
Sebuah lembaga tentu memiliki metode dan program-program yang 
dapat menunjang keberhasilan tujuan dari lembaga tersebut. Begitu juga 
PSPP Yogyakarta yang mencoba untuk dapat memberdayakan masyarakat 
melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode 
Therapeutic Community (TC). 
Dalam merehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba tentunya PSPP 
Yogyakarta mempunyai indikator keberhasilan yang menjadi motivasi untuk 
membantu upaya pemberdayaan masyarakat melalui proses rehabiltasi 
penyalahgunaan narkoba. 
Adapun yang menjadi indikator keberhasilan dari PSPP Yogyakarta yaitu : 
a) Adanya clean and sober 
1) Clean  
a) Residen sudah benar-benar tidak menggunakan narkoba lagi 
b) Residen mampu menghilangkan keinginan untuk kembali 
menyalahgunakan narkoba  
2) Sober  
a) Residen tidak berkumpul kembali dengan komunitas pelaku 
penyalahguna narkoba 
b) Timbul kesadaran untuk hidup sehat, teratur dan penuh disiplin 
c) Mampu mengendalikan diri 
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d) Mempunyai semangat yang tinggi untuk maju, baik dalam 
belajar atau bekerja 
e) Mampu beradaptasi dengan baik terhadap norma-norma yang 
berlaku 
f) Residen benar-benar terbebas dari ketergantungan narkoba dan 
dapat mengatasi gejala putus zat yang timbul. 
b) Adanya kriteria kepulihan bagi residen seperti : 
1. Tidak menggunakan narkoba secara total 
2. Tidak lagi melakukan tindak kriminal 
3. Menjadi orang yang produktif 
4. Memiliki pola hidup yang sehat 
5. Mempunyai pola pikir yang luas dan positif 
6. Memiliki sifat sabar  
c) Adanya sebuah pemberdayaan, dimana residen dapat mengorganisir diri 
sendiri, residen dapat mengembangkan kemampuan dan 
keterampilannya, serta residen dapat mempersiapkan dirinya dalam 
bidang pekerjaan yang dapat memberdayakan dirinya ketika selesai 
mengikuti program terapi dan rehabilitasi. 
Seperti yang diakatakan oleh kepala Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta sebagai berikut : 
“indikator keberhasilan dalam proses rehabilitasi penyalahgunaan 
narkoba di PSPP ini ya, pertama: adanya clean and sober dimana 
residen sudah benar-benar tidak menggunakan narkoba lagi, mampu 
menghilangkan keinginan untuk kembali menyalahgunakan narkoba, 
tidak berkumpul kembali dengan komunitas pelaku penyalahguna 
narkoba, timbul kesadaran untuk hidup sehat, teratur dan penuh disiplin, 
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mampu mengendalikan diri, membpunyai semangat untuk maju, 
mampu beradaptasi dengan norma-norma yang berlaku. Kedua: residen 
benar-benar terbebas dari ketergantungan narkoba dan dapat mengatasi 
gejala putus zat yang timbul. Ketiga : adanya kriteria kepulihan bagi 
residen seperti : tidak melakukan tindak kriminal, menjadi orang yang 
produktif, serta memiliki pola pikir yang luas. Dan yang keempat: 
Adanya sebuah pemberdayaan,dimana residen dapat mengorganisir 
dirinya sendiri, dapat mengembangkan kemampuan dan 
keterampilannya, serta dapat mempersiapkan dirinya dalam bidang 
pekerjaan yang dapat memberdayakan dirinya ketika selesai mengikuti 
program terapi dan rehabilitasi. 
 
 
b. Hasil Pelaksanaan Program Pemberdayaan Masyarakat Melalui Proses 
Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba dengan Metode Therapeutic 
Community (TC) 
Proses rehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba dengan 
menggunakan metode Therapeutic Community (TC) di PSPP Yogyakarta 
dapat dikatakan sebagai upaya Pemberdayaan Masyarakat. Hal ini dapat 
terlihat dari tujuan dari seluruh rangkain dan kegiatan yang ada dalam PSPP 
Yogyakarta yang  mengacu pada upaya Pemberdayaan Masyarakat.  
Hal ini diungkapkan oleh bapak Sutoyo selaku Pekerja Sosial Ahli Madya : 
“menurut pendapat saya, dari semua rangkaian kegiatan yang ada di 
PSPP Yogyakarta adalah sebuah bentuk pemberdayaan untuk 
masyarakat khususnya untuk korban penyalahgunaan narkoba yang ada 
di PSPP Yogyakarta dimana program-program yang ada di PSPP ini 
dirancang untuk dapat membantu korban penyalahgunaan narkoba 
(residen) agar terbebas dari narkoba dan dapat diterima kembali oleh 
masyarakat. Karena pada dasarnya kebanyakan masyarakat 
menganggap korban penyalahgunaan narkoba dianggap sebagai sampah 
yang dapat meresahkan masyarakat. Oleh karena itu PSPP Yogyakarta 
berupaya untuk merubah perilaku korban penyalahgunaan narkoba agar 
dapat diterima kembali oleh masyarakat”. 
 
Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta sebagai lembaga yang 
khusus didirikan untuk menangani korban penyalahgunaaan narkoba sangat 
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berperan penting dalam upaya pemberdayaan masyarakat melalui proses 
rehabilitasi penyalahgunaan narkoba yang dijalankannya. 
Metode yang digunakan dalam proses rehabilitasi korban 
penyalahgunaan narkoba di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
yaitu metode Therapeutic Communitty (TC).  
Metode Therapeutic Community (TC) memfokuskan  pada pembinaan 
yang meliputi 4 hal utama yaitu : 
1) Perubahan perilaku 
2) Penataan emosi dan psikologi 
3) Peningkatan bidang spiritual dan intelektual 
4) Kemampuan bertahan hidup dan kemandirian 
Dari 4 hal utama diatas dapat terlihat adanya kesamaan dengan tujuan 
dari pemberdayaan masyarakat dimana tujuan dari pemberdayaan masyarakat 
itu sendiri yaitu mengembangkan kemampuan masyarakat, mengubah 
perilaku masyarakat, dan mengorganisir diri masyarakat khususnya korban 
penyalahgunaan narkoba. Proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan 
metode Therapeutic Community (TC) yang dilakukan oleh Panti Sosial 
Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta dapat dikatakan sebagai upaya 
pemberdayaan masyarakat. 
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c. Faktor-faktor yang Menjadi  Penghambat dan Pendukung Bagi PSPP 
Yogyakarta dalam Merehabilitasi Korban Penyalahgunaan Narkoba 
dengan Metode Therapeutic Community (TC) 
Dalam pelaksanaan keberfungsian sebuah lembaga, faktor penghambat 
dan pendukung selalu ada dalam  proses pelaksanaannya. Faktor penghambat 
yang ada dalam proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba di PSPP 
Yogyakarta yaitu adanya hambatan biaya dimana PSPP Yogyakata belum 
mampu membeli/menyediakan fasilitas-fasilitas yang canggih dalam proses 
rehabilitasi. Walaupun sebenarnya, dalam proses rehabilitasi penyalahgunaan 
narkoba perlu adanya fasilitas yang memadai dalam menunjang keberhasilan 
dari proses rehabilitasi tersebut. Fasilitas-fasilitas yag ada di PSPP 
Yogyakarta sudah cukup menunjang tetapi ada beberapa fasilitas yang 
memang belum ada di PSPP Yogyakarta seperti kolam renang terapi, ruang 
terapi dengan CC TV, serta fasilitas-fasilitas canggih lainnya.  
Dalam menangani hambatan tersebut yaitu dengan usaha dan kerja keras 
para pengelola maupun tenaga profesional dari  PSPP Yogyakarta untuk 
dapat melakukan sebuah pelayanan yang terbaik dalam menanggulangi 
korban penyalahgunaan narkoba sehingga dapat membantu mengurangi 
permasalahan yang menjadi salah satu masalah di PSPP Yogyakarta  
Adapun faktor pendukung dalam proses rehabilitasi korban 
penyalahgunaan narkoba di PSPP Yogyakarta yaitu adanya keikhlasan, 
kekompakan dan semangat para pengelola dan tenaga profesional dalam 
merehabilitasi korban Penyalahgunaan narkoba (residen), adanya motivasi 
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dari residen untuk dapat sembuh total dari penggunaan narkoba, tersedianya 
sarana dan prasarana dalam proses rehabilitasi. 
Hal ini di ungkapkan oleh Bapak Nanang Rekto selaku pekerja sosial 
yang bertugas menyusun dan memantau pelaksanaan program-program yang 
ada di PSPP Yogyakarta : 
“Hambatan PSPP Yogyakarta dalam merehabilitasi korban 
penyalahgunaan narkoba diantaranya yaitu hambatan biaya. Dalam 
proses rehabilitasi perlu adanya fasilitas-fasilitas yang menunjang 
seperti kolam renang terapi lapangan olah raga yang standar, 
perpustakaan yang memadai dan ruang terapi dengan CC TV. Di 
PSPP Yogyakarta sendiri fasilitas tersebut belum ada, tetapi 
kekurangan tersebut tidak menjadikan hambatan yang berarti dalam 
proses rehabilitasi. Cara mengatasi hambatan yang ada di PSPP 
Yogyakarta selain mendapatkan bantuan dana dari pemerintah, tetapi 
juga mengusahakan pendanaan dari luar seperti dari Badan Narkotika 
Nasional (BNN)”.  
 
B. Pembahasan 
 
1. Realisasi Pelaksanaan Program Pemberdayaan Masyarakat melalui 
Proses Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba dengan Metode 
Therapeutic Community (TC) 
Realisasi pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat melalui 
proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan metode Therapeutic 
Community (TC) dapat dilihat dari adanya tahapan dan kegiatan serta 
program-program yang dijalankan oleh PSPP Yogyakarta dalam proses 
terapi dan rehabilitasi. 
Tahapan tersebut diantaranya yaitu :  
a. Tahap Penerimaan dan Detoksifikasi 
Pada tahapan ini calon residen datang ke PSPP dan mengikuti 
serangkaian kegiatan yang meliputi wawancara awal, mengisi form 
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perjanjian, pemeriksaan pakaian, dan peralatan pribadi, pemeriksaan 
fisik dan kesehatan. Proses ini bertujuan untuk mengetahui latar 
belakang/riwayat klien/residen, meliputi data pribadi dan keluarga, 
serta riwayat penggunaan/penyalahgunaan NAPZA. 
b. Tahap Pemulihan awal (Entry Unit) 
Tahapan ini bertujuan untuk mempersiapkan para pengguna 
obat-obatan dari segi fisik dan mental agar dapat menjalani 
rehabilitasi dengan baik. Dalam proses ini residen mendapatkan 
sosialisasi tentang program, terapi, treatment yang akan dilalui 
mereka. Proses ini dilaksanakan selama 2-3 minggu  untuk 
mempersiapkan diri sebelum masuk dalam program terapi utama. 
c. Tahap Rawatan Utama (Primary Stage) 
Tahapan ini bertujuan untuk membina tingkah laku, emosi, 
spiritual, pengetahuan dan keahlian. Proses ini dilaksanakan selama 
6-9 bulan (tergantung perkembangan residen) yang terdiri dari empat 
fase yaitu : 
1) Fase Pengenalan (Induction) 
Pengenalan (Induction) adalah tahap dimana residen 
pertama kalinya masuk dalam lingkungan panti setelah ia 
menjalani tahap Intake, residen akan diperkenalkan pada 
lingkungan panti , yang meliputi tujuan, filosofi, norma, nilai, 
kegiatan, dan kebiasan-kebiasan panti yang diracang secara 
umum dan khusus untuk memulihkan residen agar dapat 
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kembali ke masyarakat umum dan keluarga dengan fungsi dan 
peran sesuai kemampuan dan keterbatasan. Pada tahapan ini, 
pekerja sosial memberikan bimbingan kepada residen untuk 
menjalani masa transisi dari kehidupan luar panti kedalam 
lingkungan panti unyuk menjalani proses pelayanan serta 
mengkondisikan residen untuk masuk pada tahap Primary. 
2) Fase Intensif (Younger Member) 
Younger Member merupakan fase awal pada program 
primary, dimana para residen yang dinilai telah siap untuk 
mengikuti proses pelayanan  primary. Dalam fase ini residen 
diharapkan dapat menjalankan berbagi konsep serta kegiatan 
yang telah diberikan selama masa Induction. 
3) Fase Pematangan (Middle Member) 
Residen yang telah memnuhi berbagai target selama fase 
younger member selanjutnya akan memasuki fase middle peer 
dimana dalam fase ini residen diharapkan dapat menunjukan 
performan yang cukup baik untuk residen yang ada pada fase 
berikutnya. 
4) Fase Pemantapan (Older Member) 
Dalam fase ini, residen middle peer yang secara konstan 
menunjukan perkembangan diri dan performan yang baik dalam 
berbagai kewajiban yang menuntut tanggung jawab seorang 
pemimpin, maka mereka berhak mengikuti fase akhir program 
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primary, yaitu fase older member yang diharapkan residen dapat 
menunjukan kemampuan kepemimpinan yang baik dan mampu 
menjadi panutan bagi keseluruhan residen yang berada pada 
rumah primary. 
d. Tahap Resosialisasi (Re-Entry Stage) 
Tahap Re-Entry adalah tahap pemulihan diri, tanggung jawab 
sosial, dan psikologi dalam dirinya agar residen dapat dan mampu 
berinteraksi secara bertahap dalam kedluarga dan masyarakat. Proses 
ini bertujuan untuk mensosialisasikan kembali pengguna dengan 
masyarakat dan keluarga sebagai manusia yang positif dan produktif. 
Serta memberikan kepercayaan untuk bertanggung jawab kepada 
dirinya sendiri, keluarga dan masyarakat. 
Fase ini dilaksanakan selama 4-7 bulan yang terbagi menjadi 4 
fase, yaitu : 
1) Fase Orientasi 
Fase Orienasi Re-Entry iniditujukan untuk residen Order 
Member yang sudah memenuhi kiteria untuk dapat memasuki 
tahap Re-Entry. Pada masa transisi ini residedn dipersiapkan 
untuk beraktivitas di lingkungan program  Re-Entry  yang 
berintensitas lebih rendah dibandingkan primary dimana 
redsiden akan mendapatkan kebebasan yang lebih besar 
disamping hak serta kewajiban yang lebih individual 
dibandingkan program primary. 
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2) Fase A 
Re-Entry A merupaan fase dimana redsiden mendapatkan 
kesempatan untuk kembali kelingkungan keluarga dan lebih 
mempersiapkan diri untuk memasuki dunia pendidikan dan 
pekerjaan. 
3) Fase B 
Pada fase ini residen menjalani berbagai macam aktivitas di 
luar panti yang bersangkutan dengan dunia pendidikan dan 
pekerjaan . waktu yang diberikan untuk kegiatan ini lebih 
banyak dibandingkan dengan fase Re-Entry A. 
4) Fase C 
Fase ini sebagai tahap akhir rangkaian program pelayanan 
yang dijalani oleh residen di dalam panti. Fase ini merupakan 
fase yang sangat krusial dimana residen harus lebih matang 
dipersiapkan untuk secara penuh menjalani kehidupan 
bermasyarakat. 
e. Tahap Pembinaan Lanjut dan Terminasi (After Care Stage) 
Tahap ini ditujukan bagi eks-residen/alumni program, yang 
sudah dinyatakan graduate. Program ini dilaksanakan di luar panti 
dan diikuti oleh semua angkatan dibawah supervisi petugas panti. 
Pembentukan kelompok alumni, bertujuan agar residen mempunyai 
tempat (kelompok) yang sehat dan mengerti tentang dirinya serta 
mempunyai lingkungan hidup yang positif.  
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Unsur-unsur yang mendukung dalam upaya pembinaan lanjut 
bagi alumni korban penyalahgunaan narkoba adalah: faktor keluarga, 
teman sebaya, lingkungan kerja dan lingkungan sosial masyarakat. 
Selain adanya tahapan diatas, juga terdapat kegiatan-kegiatan yang 
dijalankan oleh seluruh residen (korban penyalahgunaan narkoba) 
yaitu :  
1) Perubahan tingkah laku 
a) Morning Meeting 
Yaitu kegiatan yang dilaksanakan setiap pagi hari yang 
mengawali seluruh kegiatan residen dan diikuti oleh seluruh 
residen. Tujuan dari kegiatan ini adalah residen dapat 
mengungkapkan perasaannya, melatih sikap jujur dan 
tanggung jawab, dapat memcahkan permasalahan yang ada 
dalam lingkungan PSPP Khususnya di lingkungan residen. 
b) Morning Briefing 
Yaitu kegiatan pertemuan yang dilaksanakan pada pagi 
hari yang diikuti oleh seluruh residen dan petugas untuk 
membahas permasalahan yang ada. Tujuannya untuk 
memunculkan sikap kepedulian terhadap sesama residen 
dan memunculkan sikap kekeluargaan  diantara residen dan 
petugas. 
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c) Evening Wrap Up 
Yaitu kegiatan pertemuan kelompok yang 
dilakasanakan pada malam hari  yang diikuti oleh seluruh 
residen dan fasilitator untuk mengevaluasi dan mengetahui 
perasaan residen selama 1 hari. Tujuannya adalah agar 
residen dapat memberikan saran dan pendapat kepada 
residen lain yang pada hari itu sedang mengalami 
permasalahan dan memunculkan sikap saling bertanggung 
jawab sesama residen. 
d) Residen Meeting 
Yaitu kegiatan pertemuan yang diikuti oleh seluruh 
residen dan dilaksanakan tanpa didampingi oleh 
petugas/fasilitator. Tujuannya untuk memberikan 
kepercayaan dan tanggung jawab kepada residen untuk 
membahas suatu masalah dan merencanakan suatu kegiatan 
sepanjang tidak keluar dari norma dan peraturan yang ada 
dalam PSPP Yogyakarta. 
e) Weekend Wrap Up 
Yaitu kegiatan pertemuan yang diikuti oleh seluruh 
residen dan dilaksanakan satu minggu sekali, yaitu pada 
hari minggu malam untuk mengevaluasi perasaan dan 
perilaku serta perkembangan selama satu minggu. Tujuan 
dari kegiatan ini yaitu agar residen dapat mengevaluasi 
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sendiri terhadap perasaan dan perubahan yang terjadi pada 
diri mereka sendiri selama satu minggu. 
f) Induction Group 
Yaitu kegiatan pertemuan yang diikuri oleh seluruh 
residen untuk membahas dalam pembentukan perubahan 
residen ataupun pengenalan program yang akan dijalankan 
oleh residen serta norma yang ada dalam lingkungan PSPP 
Yogyakarta. Tujuan dari program ini yaitu agar residen 
mulai mengenal norma yang akan dijalankan selama proses 
kegiatan, residen dapat memahami  tentang penyalahgunaan 
narkoba dan cara menghindarinya. 
g) PAGE (Peer Accountibility Group Evaluation) 
Yaitu kegiatan pertemuan kelompok dimana residen 
dapat memberikan suatu penilaian, baik positif maupun 
negatif dalam kehidupan sehari-hari terhadap sesame 
residen. Tujuan dari kegiatan ini yaitu residen diharapkan 
mendapatkan masukan dari residen lain sehingga dapat 
merubah perilakunya, residen diharapkan mulai menyadari 
kekurangannya.  
2) Pengendalian emosi dan psikologi 
a. Static Group 
Yaitu kegiatan pertemuan kelompok yang digunakan 
dalam upaya perubahan perilaku. Pertemuan ini membahas 
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berbagai permasalahan kehidupan keseharian dan 
kehidupan yang lalu. Tujuan dari kegiatan ini adalah 
tumbuhnya kepercayaan diantara residen dan staf, 
tumbuhnya rasa tanggung jawab residen atas permasalahan 
residen lain, tumbuhnya rasa percaya diri pada diri residen, 
dan residen mampu memecahkan masalah. 
b. Confrontation Group 
Yaitu kegiatan kelompok yang diikuti oleh seluruh 
reiden agar dapat saling mengoreksi kekurangan atau 
kelebihan dari seorang residen atau masalah yang dihadapi 
oleh residen lain dan mencari pemecahannya. Tujuan dari 
kegiatan ini adalah residen mulai dapat menerima kondisi 
yang ada pada dirinya, residen mampu memcahkan 
masalahnya dan masalah residen lain, menumbuhkan sikap 
jujur dan tanggungjawab terhadap kelompoknya. 
c. Group Sharing (Sharing Circle) 
Yaitu kegiatan pertemuan yang diikuti oleh seluruh 
residen dan didampingi oleh staf guna untuk membahas 
permasalahan yang terjadi pada diri masing-masing residen 
dan membiasakan diri memberikan masukan dan 
menanyakan secara jelas permasalahan yang dialami oleh 
residen lain. Tujuan dari kegiatan ini adalah tumbuhnya rasa 
saling percaya diantara sesama residen, belajar memberikan 
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umpan balik yang positif, belajar memberikan pertanyaan 
untuk memperjelas suatu permasalahan yang terjadi. 
d. Family Visit 
Yaitu kunjungan keluarga residen yang dilakukan 
apabila residen telah menjalani program selama satu bulan 
dan dinyatakan layak untuk di kunjungi. Hasil yang 
diharapkan dari adanya kunjungan keluarga ini yaitu 
munculnya kembali kepercayaan keluarga kepada residen, 
menculnya kembali kepercayaan residen kepada keluarga, 
dan terjadinya komunikasi yang efektif antara residen 
dengan keluarga dan keluarga dengan staf. 
e. Edcounter Group 
Yaitu kegiatan pertemuan kelompok yang diikuti oleh 
seluruh residen untuk mengungkapkan perasaan kesal, 
marah dan emosi dari salah satu residen kepada residen lain. 
Tujuan dari kegiatan ini yaitu menghindari adanya 
kekerasan diantara residen, menghindari rasa marah, kesal, 
dan emosi diantara residen lain. 
3) Peningkatan bidang spiritual dan intelektual 
a) Seminar  
Yaitu bentuk pertemuan kelompok untuk membahas 
suatu topic yang berkaitan dengan kehidupan residen dan 
program yang ada. Tujuan dari kegiatan ini adalah residen 
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mulai memahami terhadap program yang akan diikutinya, 
residen memahami cara-cara pencegahan kekambuhan, dan 
residen lebih memahami terhadap kehidupan dirinya dan 
cara menghadapi apabila telah selesai mengikuti program. 
b) Dikusi 
Yaitu bentuk kegiatan untuk membahas hal-hal yang 
berkaitan dengan kehidupan dilingkungan PSPP ataupun 
kehidupan residen dan diikuti oleh seluruh residen. Tujuan 
dari kegiatan ini adalah tumbuhnya kemampuan residen 
untuk menghadapi dan mengatasi masalahnya dan masalah 
residen lain, tumbuhnya rasa percaya diri dan tanggung 
jawab dalam diri residen, residen mampu meihat kondisi 
dirinya (baik kelemahan maupun kelebihan), dan residen 
mampu mengemukakan pendapat atau opini dengan kepala 
dingin. 
c) Kelas keagamaan 
Yaitu kegiatan kelompok yang membahas hal-hal yang 
berkaitan dengan agama. Tujuan dari kegiatan ini adalah 
residen mulai memahami kembali akan norma-norma yang 
ada dalam agama yang dipeluknya, residen mulai 
menjalankan kewajiban dalam agama yang dipeluknya. 
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d) Membaca yasin dan Dialog 
Yaitu kegiatan bersama dalam membaca surat yasin 
dan dilanjutkan dengan dialog tentang agama. Tujuan dari 
kegiatan ini adalah tumbuhnya rasa kebersamaan diantara 
residen dan meningkatkan pengetahuan tentang agama. 
4) Kemampuan bertahan hidup dan kemandirian 
a) Makan pagi, makan siang, makan malam 
Yaitu kegiatan makan bersama antara residen dengan 
fasilitator. Tujuan dari kegiatan ini adalah residen dapat 
berkumpul bersama, dan saling mencurahkan perasaannya 
dengan santai. 
b) Function/Chorse 
Yaitu kegiatan membersihkan lingkungan bersama-
sama untuk memelihara kebersihan dan kenyamanan. 
Tujuan dari kegiatan ini adalah melatih kedisiplinan agar 
selalu menjaga kebersihan dan bertanggung jawab untuk 
mengerjakan pekerjaan yang diberikan. 
c) Sport Out Door 
Yaitu olahraga berasama yang dilakukan di luar panti 
seperti : renang, hiking, pertandingan olahraga disekitar 
panti serta event-event tertentu diluar panti dan di dampingi 
oleh staf. Tujuan dari kegiatan ini adalah menghilangkan 
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rasa jenuh, terpeliharanya kondisi kesehatan fisik residen, 
dan mengenalkan kondisi alam disekitar panti. 
d) Dynamic Group 
Yaitu bentuk kegiatan pertemuan kelompok yang 
ditujukan untuk membangun kehidupan kelompok yang 
dinamis, dengan materi kegiatan permainan atau hal-hal 
yang bersifat humor. Tujuan dari kegiatan ini adalah residen 
dapat mengatasi rasa jenuh yang dirasakan selama berada di 
PSPP Yoggyakarta dan membangun kepercayaan diantara 
residen. 
Selain kegiatan-kegiatan diatas, juga terdapat kegiatan pendukung 
seperti : 
a. Keterampilan montir mobil dan motor  
Yaitu kegiatan yang dilakukan oleh sebagian residen yang 
berminat. Dimana residen diberi sebuah keterampilan montir, 
baik montir mobil maupun montir motor. Tujuannya yaitu 
membekali sebuah keterampilan kepada residen agar bermanfaat 
setelah residen keluar dari PSPP Yogyakarta. 
b. Keterampilan komputer 
Yaitu kegiatan yang dilakukan oleh seluruh residen dengan 
memberikan pengetahuan tentang komputer. Tujuannya yaitu 
mengajarkan residen untuk mengetahui cara menggunakan 
komputer. 
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c. Keterampilan musik  
Yaitu kegiatan yang dilakukan oleh sebagian residen yang 
berminat atau memiliki bakat di bidang musik untuk 
mengembangkan bakatnya. Kegiatan ini tidak didampingi oleh 
residen karena kegiatan ini dapat dikatakan sebagai sebuah 
hiburan dimana residen dapat mengembangkan kemampuannya 
dalam bidang musik. Tujuannya yaitu untuk mengembangkan 
bakat dari residen. 
Dari seluruh rangkaian tahapan dan kegiatan yang dijalankan oleh 
Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta adalah bentuk dari upaya 
memberdayakan masyarakat dimana masyarakat yang dimaksud yaitu 
seluruh korban penyalahgunaan narkoba (residen). 
 
2. Hasil Pelaksanaan Program Pemberdayaan Masyarakat melalui 
Proses Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba dengan Metode 
Therapeutic Community (TC)  
Dengan mengetahui hasil penelitian dari program pemberdayaan 
masyarakat melalui proses rehabilitasi penyalahgunaan narkoba dengan 
metode Therapeutic Community (TC) di Panti Sosial Pamardi Putra 
(PSPP) Yogyakarta yang telah dipaparkan sebelumnya, maka dapat 
diketahui bahwa proses rehabilitasi korban penyalahgunaan narkoba di 
PSPP Yogyakarta melalui berbagai tahapan dan kegiatan. Tahapan dan 
kegiatan-kegiatan yang dilaksanakan bertujuan untuk dapat Terwujud 
residen yang sehat dan bersih dari penyalahgunaan NAPZA sehingga 
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dapat menjalankan  kehidupan mereka di keluarga dan masyarakat 
dengan pola hidup yang normal, normatif, dan bertanggung jawab.  
Program pelayanan terapi dan rehabilitasi sosial korban 
penyalahgunaan narkoba di PSPP Yogyakarta merupakan program 
terpadu penanganan masalah NAPZA mulai dari residen kembali ke 
lingkungan keluarga atau lingkungan sosialnya. Program ini 
dilaksanakan selama satu tahun (tergantung perkembangan residen) 
dengan menyertakan berbagai profesi secara lintas program dalam satu 
tim. Metode yang digunakan dalam pelayanan terapi dan rehabilitasi 
sosial terpadu ini yaitu metode Therapeutic Community (TC) yang 
menerapkan konsep bagi oleh dan untuk pecandu (addict to addict) 
dimana mereka membantu pemulihan dirinya sendiri dengan membantu 
pemulihan pecandu lainnya (man to help man to help himself). 
Therapeutic Community (TC) adalah suatu metode dimana dibentuk 
suatu komunitas yang positif di lingkungan yang teratur dan terkoordinir 
dengan kegiatan-kegiatan yang menunjang perubahan secara fisik dan 
mental. Di dalam komunitas ini residen (korban penyalahgunaan 
narkoba) diberikan sistem terapi yang terbangun dan mandiri agar 
mereka bisa belajar untuk lepas dari ketergantungan terhadap zat adiktif 
dan juga untuk menghilangkan kebiasaa-kebiasaan mereka selama 
menjadi pemakai aktif. 
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Pelayanan terapi dan rehabilitasi sosial terpadu dengan metode 
Therapeutic Community (TC) difokuskan pada pembinaan meliputi 4 hal 
utama, yaitu : 
a. Perubahan perilaku 
Dimana residen dituntut untuk dapat meningkatkan 
kemampuannya untuk mengelola kehidupan sehingga terbentuk 
pribadi yang baik dan berperilaku sesuai dengan norma –norma yang 
ada dalam masyarakat. Hal ini dapat dilihat dari adanya sebuah 
perubahan positif pada diri residen, seperti : perubahan perilaku, 
perubahan dalam mengorganisir diri sendiri, perubahan dalam 
menata emosi, perubahan dalam berbusana, perubahan dalam 
berfikir dan cara pandang serta perubahan dalam bersikap terhadap 
sesama residen. 
b. Penataan emosi dan psikologi 
Program yang dapat membanturesiden untuk dapat 
meningkatkan kemampuan menyesuiakan diri secara emosional dan 
psikologis agar residen dapat mengatasi masalah dengan tenang dan 
baik.Hal ini dapat dilihat dari adanya sebuah tidakan/tingkah laku 
residen dalam menanggapi suatu masalah. Seperti pada saat residen 
mengalami suatu permasalahan dengan sesama residen lain, hal yang 
mereka lakukan adalah berfikir positif dan lebih dapat 
mengendalikan emosinya. Tidak seperti pada saat mereka baru 
masuk dalam lingkungan PSPP Yogyakarta, ketika terjadi 
106 
 
 
 
kesalahpahaman diantara mereka, tanpa berfikir panjang mereka 
selalu ingin berantem bahkan ada yang sampai saling memukul satu 
sama lain. Dari hal tersebut terlihat jelas adanya sebuah penataan 
emosi dan psikologi setelah residen mendapatkan berbagai kegiatan 
dan program dengan metede Therapeutic Community (TC). 
c. Peningkatan bidang spiritual dan intelektual 
Residen mampu menghadapi dan mengatasi masalahnya dengan 
berfikir secara logis dan sesuai dengan ajaran agama yang dianutnya. 
Hal ini dapat dilihat daricara residen menanggapi atau menghadapi 
masalah yang terjadi di dalam PSPP Yogyakarta dengan berfikir 
panjang tanpa terburu-buru dalam mengambil sikap dan keputusan. 
Serta keseriusan residen dalam menjalankan perintah agama seperti 
selalu menjalankan shalat 5 waktu, mengikuti shalat jum’at, dan 
rutinitas mengaji yang diikuti oleh seluruh residen. 
d. Kemampuan bertahan hidup dan kemandirian 
Membantu memberikan sebuah keterampilan hidup yang dapat 
dimanfaatkan dalam kehidupan selanjutnya diluar panti. Contohnya 
program keterampilan montir mobil dan motor, dengan adanya 
pelatihan tersebut sangat membantu untuk mempersiapkan residen 
dalam dunia kerja. Hal ini terbukti dari adanya beberapa lulusan 
PSPP/ residen yang telah usai mengikuti terapi dan rehabilitasi yang 
langsung dapat bekerja di bengkel mobil dan motor. 
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Dari 4 hal utama diatas dapat terlihat adanya kesamaan dengan 
tujuan dari pemberdayaan masyarakat dimana tujuan dari pemberdayaan 
masyarakat itu sendiri yaitu mengembangkan kemampuan masyarakat, 
mengubah perilaku masyarakat, dan mengorganisir diri masyarakat 
khususnya korban penyalahgunaan narkoba. Jadi, proses rehabilitasi 
penyalahgunaan narkoba dengan metode Therapeutic Community (TC) 
yang dilakukan oleh Panti Sosial (PSPP) Yogyakarta dapat dikatakan 
sebagai upaya pemberdayaan masyarakat khususnya korban 
penyalahgunaan narkoba. 
 
3. Faktor-Faktor yang Menjadi  Penghambat dan Pendukung bagi 
PSPP Yogyakarta dalam Merehabilitasi Korban Penyalahgunaan 
Narkoba dengan Metode Therapeutic Community (TC) 
Dari hasil penelitian dapat diketahui ada beberapa faktor 
penghambat dan pendukung , di antaranya adalah : 
a. Faktor penghambat 
Adanya hambatan dari segipembiayaan, dimana PSPP 
Yogyakarta belum mampu membeli/menyediakan fasilitas-fasilitas 
canggih dalam proses terapi dan rehabilitasi seperti kolam renang 
terapi, ruang terapi dengan CC TV, serta fasilitas-fasilitas canggih 
lainnya. 
Dalam proses terapi dan rehabilitasi itu sendiri fasilitas adalah 
faktor penting dalam menunjang keberhasilan proses terapi dan 
rehabilitasi karena adanya fasilitas yang canggih dan memadai itulah 
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yang nantinya digunakan sebagai media dalam proses terapi dan 
rehabilitasi. 
b. Faktor pendukung 
Adanya keikhlasan, kekompakan dan semangat para pengelola 
dan tenaga profesional dalam merehabilitasi korban penyalahgunaan 
narkoba (residen), adanya motivasi dari residen untuk dapat sembuh 
total dari penggunaan narkoba, tersedianya sarana dan prasarana 
dalam proses rehabilitasi. 
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BAB V 
KESIMPULAN DAN SARAN 
A. Kesimpulan 
Berdasarkan uraian dari hasil penelitian dan pembahasan, maka dapat 
ditarik kesimpulan sebagai berikut : (1) seluruh rangkaian tahapan yang ada 
di PSPP Yogyakarta yaitu : tahap penerimaan, tahap pemulihan awal, tahap 
rawatan utama, tahap resosialisasi, tahap pembinaan lanjut, (2) hasil 
pelaksanaan program pemberdayaan masyarakat melalui proses rehabilitasi 
penyalahgunaan narkoba dengan metode Therapeutic Community (TC) yaitu 
adanya perubahan perilaku, penataan emosi dan psikologi, peningkatan 
bidang spiritual dan intelektual, kemampuan bertahan hidup dan kemandirian, 
serta adanya sebuah pemberdayaan masyarakat khususnya untuk korban 
penyalahgunaan narkoba. Selain itu juga adanya clean and Sober, residen 
terbebas dari narkoba, (3) faktor penghambat : adanya hambatan dari segi 
pembiayaan. Sedangkan faktor pendukung : adanya keikhlasan, kekompakan 
dan semangat para pengelola dan tenaga profesional dalam merehabilitasi 
korban penyalahgunaan narkoba (residen), adanya motivasi dari residen. 
 
B. Saran  
Berdasarkan hasil penelitian ini maka terdapat beberapa saran yang 
peneliti ajukan, di antaranya : 
1. Bagi Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP)Yogyakarta : Supaya memperluas 
kerjasama dan jaringan dan koordinasi dengan instansi serta lembaga lain 
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dalam bidang penyalahgunaan narkoba dan pendanaan, Perlu 
diadakannya penyuluhan secara rutin kepada masyarakat untuk dapat 
berpartisipasi dalam upaya pemberantasan penyalahgunaan narkoba, 
menambah program yang dapat lebih memberdayakan masyarakat 
khususnya korban penyalahgunaan narkoba. 
2. Bagi korban Penyalahgunaan narkoba : sebaiknya jangan mengulangi 
kesalahan yang sama dengan mengkonsumsi narkoba kembali, memiliki 
pola hidup yang sehat, serta memiliki pola piker yang luas.  
3. Bagi masyarakat : hendaknya lebih berpartisipasi secara aktif seperti 
melaporkan kepada pihak yang berwajib atau pihak terkait apabila 
mengetahui adanya penyalahgunaan narkoba dilingkungannya. 
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Lampiran 1. Pedoman Observasi 
 
PEDOMAN OBSERVASI 
 
 Secara garis besar dalam pengamatan (observasi) mengamati Program 
Pemberdayaan Masyarakat Melalui Proses Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba 
Dengan Metode Therapeutic community (TC) meliputi : 
1. Mengamati situasi dan kondisi lembaga Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta. 
2. Mengamati fasilitas-fasilitas yang ada di Lembaga Panti Sosial Pamardi Putra 
(PSPP) Yogyakarta. 
3. Mengamati interaksi  antara residen dengan tenaga professional/ pendidik. 
4. Mengamati interaksi antara residen dengan residen. 
5. Mengamati pelaksanakan program pemberdayaan melalui proses rehabilitasi 
penyalahgunaan narkoba dengan metode Therapeutic community (TC). 
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Lampiran 2. Pedoman Dokumentasi 
 
PEDOMAN DOKUMENTASI 
 
1. Melalui Arsip Tertulis 
• Sejarah berdirinya Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta. 
• Visi, Misi dan Tujuan didirikannya Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta. 
• Struktur kepegawaian. 
• Arsip-arsip Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta. 
 
2. Foto 
• Bangunan atau fisik Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta. 
• Fasilitas yang dimiliki Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta. 
• Pelaksanaan program. 
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Lampiran 3. Pedoman Wawancara 
 
PEDOMAN WAWANCARA 
Untuk  Pengelola Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
I. Identitas Diri 
1. Nama    : 
2. Jabatan    : 
3. Tempat/Tanggal Lahir  : 
4. Alamat    : 
5. Pendidikan Terakhir  : 
6. Pekerjaan    : 
 
II. Pertanyaan Penelitian 
1. Dimana letak / lokasi  panti sosial pamardi putra (PSPP) Yogyakarta? 
2. Bagaimana visi dan misi  panti sosial pamardi putra (PSPP) 
Yogyakarta? 
3. Apa tugas dan fungsi dari  panti sosial pamardi putra (PSPP)? 
4. Bagaimana pengelolaan panti sosial pamardi putra (PSPP)? 
5. Apa saja fasilitas yang terdapat di panti sosial pamardi putra (PSPP)? 
6. Bagaimana struktur kelembagaan panti sosial pamardi putra (PSPP)? 
7. Apa tujuan didirikannya panti sosial pamardi putra (PSPP)? 
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8. Bagaimana syarat untuk menjadi residen / peserta di panti sosial 
pamardi putra (PSPP)? 
9. Program-program apa saja yang ada di panti sosial pamardi putra 
(PSPP) yang mengacu pada program pemberdayaan masyarakat? 
10. Bagaimana pelaksanaan program-program tersebut? 
11. Apakah metode Therapeutic Community (TC) itu? 
12. Program apa saja yang termasuk dalam metode TC? 
13. Apakah metode Therapeutic Community (TC) sudah sesuai dengan 
kebutuhan residen? 
14. Dari mana sumber dana yang diperoleh PSPP? 
15. Adakah faktor penghambat dan pendukung dalam setiap pelaksanaan 
program yang ada dipanti social pamardi putra (PSPP)? 
16. Bagaimana cara mengatasi hambatan-hambatan tersebut? 
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PEDOMAN WAWANCARA 
Untuk  Pekerja Sosial Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
 Yogyakarta 
 
I. Identitas Diri 
1. Nama    :  
2. Jabatan    :  
3. Tempat/Tanggal Lahir  :  
4. Alamat    :  
5. Pendidikan Terakhir  :  
6. Pekerjaan    : 
 
II. Pertanyaan Penelitian 
1. Apakah syarat untuk menjadi tenaga professional dipanti sosial 
pamardi putra (PSPP) Yogyakarta? 
2. Sudah berapa lama anda menjadi tenaga professional di PSPP ini? 
3. Apa yang anda ketahui tentang lembaga PSPP? 
4. Bagaimana latar belakang terbentuknya lembaga PSPP? 
5. Apakah metode TC itu? 
6. Apa saja program-program yang ada di PSPP yang termasuk dalam 
metode TC? 
7. Bagaimana proses pelaksanaan program-program tersebut? 
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8. Harapan seperti apa yang anda inginkan dari program-program 
tersebut? 
9. Apa yang menjadi hambatan dalam pelaksanaan program tersebut? 
10. Bagaimana cara mengatasi hambatan terebut? 
11. Apa saja fasilitas yang tersedia dalam pelaksanaan program tersebut? 
12. Kapan waktu pelaksanaan program-program tersebut? 
13. Bagaimana pendekatan yang dilakukan pada residen? 
14. Bagaimana interaksi antara tenaga profesional dengan residen? 
15. Sejauh mana keterlibatan anda dalam menjalankan peran untuk 
menanggulangi narkoba yang ada di PSPP? 
16. Bagaimana indikator keberhasilan dari PSPP itu sendiri? 
17. Bentuk pemberdayaan seperti apa yang ada di PSPP? 
18. Apakah program-program yang ada di PSPP adalah bentuk dari suatu 
pemberdayaan masyarakat khususnya untuk korban penyalahgunaan 
narkoba? 
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PEDOMAN WAWANCARA 
Untuk  Residen di Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
I. Identitas Diri 
1. Nama    :   
2. Jabatan    :   
3. Tempat/Tanggal Lahir  :   
4. Alamat    :   
5. Pendidikan Terakhir  :   
6. Pekerjaan    : 
 
II. Pertanyaan Penelitian 
1. Sudah berapa lama anda menjadi residen di PSPP? 
2. Apakah anda senang menjadi residen di PSPP ini? 
3. Narkoba jenis apa yang pertama kali pernah anda pakai? 
4. Alasan apa yang mendorong anda menggunakan narkoba? 
5. Siapa yang memperkenalkan narkoba kepada anda? 
6. Biasanya kalau menggunakan narkoba anda melakukannya dengan 
teman atau sendiri? 
7. Dari mana biasanya anda memperoleh narkoba? 
8. Dimana biasanya anda melakukan transaksi? 
9. Dimanakah tempat yang biasanya anda pakai untuk menggunakan 
narkoba? 
10. Apakah anda tau akibat menggunakan narkoba? 
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11. Kapan anda masuk dalam lingkungan PSPP? 
12. Siapakah yang mengajak atau memasukan anda ke dalam lingkungan 
PSPP? 
13. Motivasi apa yang mendorong anda bisa masuk dalam lingkungan 
PSPP? 
14. Bagaimana tanggapan anda mengenai PSPP? 
15. Apakah anda merasa senang berada di PSPP ini? 
16. Manfaat apa yang anda peroleh selama menjadi residen di PSPP? 
17. Apakah program yang diberikan PSPP sudah sesuai dengan kebutuhan 
anda? 
18. Apakah anda senag dengan peraturan-peraturan yang ada di PSPP? 
19. Harapan apa yang anda inginkan selama berada di PSPP? 
20. Apa tujuan anda setelah keluar dari PSPP ini? 
 
 
 
 
 
 
 
121 
 
 
 
PEDOMAN WAWANCARA 
Untuk  masyarakat di sekitar Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
I. Identitas Diri 
1. Nama    :   
2. Jabatan    :   
3. Tempat/Tanggal Lahir  :   
4. Alamat    :   
5. Pendidikan Terakhir  :   
6. Pekerjaan    : 
 
II. Pertanyaan Penelitian 
1. Sudah berapa lama anda tinggal dilingkungsn Panti Sosial Pamardi Putra 
Yogyakarta? 
2. Berapa jumlah anggota keluarga anda? 
3. Apa yang anda ketahui tentang Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta? 
4. Apakah anda terlibat dalam program-program yang dijalankan oleh Panti 
Sosial Pamardi Putra? 
5. Apa dampak dari adanya panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta? 
6. Apakah anda merasa terganggu dengan adanya Panti Sosial Paardi Putra 
Yogyakarta di lingkungan anda? 
7. Bagaimana hubungan pengelola Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta 
dengan masyarakat? 
8. Bagaimana hubungan residen dengan masyarakat disekitar Panti? 
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9. Apakah ada warga masyarakat disekitar panti yang mengikuti rehabilitasi 
di Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta? 
10. Apa pendapat anda tentang Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta? 
11. Menurut anda apakah Panti Sosial Pamardi putra sudah berupaya 
memberdayakan masyarakat? 
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Lampiran 4. Catatan Lapangan 
 
Catatan Lapangan I 
 
Lokasi   : Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
Hari/Tanggal  : Senin, 9 Mei 2011 
Waktu   : 09.00 - 10.30 
Responden  : Nanang Rekto W, S.Pd selaku Pekerja Sosial 
Topik   : Ijin Penelitian 
 
 Hari ini peneliti datang untuk meminta ijin melakukan penelitian di Panti 
Sosial (PSPP) Yogyakarta. Peneliti bertemu dengan Nanang Rekto W, S.Pd 
selaku Pekerja Sosial selanjutnya peniliti menuju ruang administrasi untuk 
melakukan administrasi. 
 Sebelum dinyatakan untuk diperkenankan melakukan penelitian di Panti 
Sosial (PSPP) Yogyakarta, peneliti terlebih dahulu menyerahkan proposal 
penelitian dan menjelaskan tentang proposal yang peneliti ajukan.  
 Selanjutnya dari pihak panti melalui bapak Nanang Rekto W, S.Pd 
memberikan ijin kepada peneliti untuk melakukan penelitian di PSPP Yogyakarta. 
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Catatan Lapangan II 
 
Lokasi   : Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
Hari/Tanggal  : Kamis, 12 Mei 2011 
Waktu   : 09.00 – 11.00 
Responden  : Nanang Rekto W, S.Pd selaku Pekerja Sosial 
Topik   : Observasi tempat penelitian dan pengambilan data 
 
 Hari ini adalah hari kedua peneliti datang ke Panti Sosial Pamardi Putra 
(PSPP) Yogyakarta untuk menanyakan tentang prosedur penelitian yang ada di 
PSPP Yogyakarta. 
 Selanjutnya peneliti melakukan observasi tempat penelitian dan melihat-lihat 
kondisi dan kegiatan yang ada di PSPP serta mengajukan beberapa pertanyaan 
kepada bapak nanang tentang PSPP Yogyakarta Seperti : latar belakang PSPP 
Yogyakarta, fasilitas-fasilitas, sarana dan prasarana penunjang, kegiatan dan 
program-program yang ada di PSPP Yogyakarta. Kemudian bapak nanang 
memberikan data berupa dokumen PSPP Yogyakarta. 
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Catatan Lapangan III 
 
Lokasi   : Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
Hari/Tanggal  : Selasa, 24 Mei 2011  
Waktu   : 16.15 – 18.30 
Responden  : Nanang Rekto W, S.Pd selaku Pekerja Sosial 
Topik : Wawancara dan pengambilan data  
 
 Pada hari ini peneliti datang ke Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) 
Yogyakarta untuk melakukan wawancara dan pengambilan data tentang metode 
Therapeutic Community (TC). 
 Pertama-tama peneliti mengajukan beberapa pertanyaaan kepada bapak 
nanang selaku pekerja sosial dan orang yang bertanggung jawab atas seluruh 
pelaksanaan program yang ada di PSPP Yogyakarta. Setelah melakukan 
wawancara peneliti dan bpk nanang melihat-lihat kondisi dan keadaan PSPP. 
Selanjutnya  peneliti diberikan file-file tentang metode Therapeutic Community 
dan program-program yang ada di PSPP Yogyakarta. 
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Catatan Lapangan IV 
 
Lokasi   : Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
Hari/Tanggal  : Senin 13 Juni 2011 
Waktu   : 09.30 – 11.00 
Responden  : Drs. Sutoyo selaku pekerja sosial 
Topik   : wawancara tentang PSPP Yogyakarta 
 
 Pada hari ini peneliti melakukan wawancara dengan Drs. Sutoyo selaku 
pekerja sosial tentang bagaimana bentuk pemberdayaan yang ada di PSPP 
Yogyakarta dan bagaimana tentang program-program yang ada di PSPP 
Yogyakarta. 
 Wawancara yang dilakukan peneliti di awali dengan bertanya tentang 
program yang diberikan oleh PSPP Yogyakarta dalam menangani korban 
penyalahgunaan narkoba dan bagaimana bentuk pemberdayaannya.  
 Berikut adalah pertanyaan penelitian yang peneliti ajukan kepada pekerja 
sosial di PSPP Yogyakarta : 
1. Apakah syarat untuk menjadi tenaga professional dipanti sosial pamardi putra 
(PSPP) Yogyakarta? 
2. Sudah berapa lama anda menjadi tenaga professional di PSPP ini? 
3. Apa yang anda ketahui tentang lembaga PSPP? 
4. Bagaimana latar belakang terbentuknya lembaga PSPP? 
5. Apakah metode TC itu? 
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6. Apa saja program-program yang ada di PSPP yang termasuk dalam metode 
TC? 
7. Bagaimana proses pelaksanaan program-program tersebut? 
8. Harapan seperti apa yang anda inginkan dari program-program tersebut? 
9. Apa saja sumber yang anda manfaatkan dalam pelaksanaan program tersebut? 
10. Apa yang menjadi hambatan dalam pelaksanaan program tersebut? 
11. Bagaimana cara mengatasi hambatan terebut? 
12. Apa saja fasilitas yang tersedia dalam pelaksanaan program tersebut? 
13. Kapan waktu pelaksanaan program-program tersebut? 
14. Bagaimana pendekatan yang dilakukan pada residen? 
15. Bagaimana interaksi antara tenaga profesional dengan residen? 
16. Sejauh mana keterlibatan anda dalam menjalankan peran untuk 
menanggulangi narkoba yang ada di PSPP? 
17. Bagaimana indikator keberhasilan dari PSPP itu sendiri? 
18. Bentuk pemberdayaan seperti apa yang ada di PSPP? 
19. Apakah program-program yang ada di PSPP adalah bentuk dari suatu 
pemberdayaan masyarakat khususnya untuk korban penyalahgunaan 
narkoba? 
 Melalui pertanyaan tersebut, peneliti dapat mengetahui tentang program 
program yang mengacu pada pemberdayaan yang ada di PSPP. Selain itu, peneliti 
juga meminta file-file tentang program-progran dan kegiatan yang ada di PSPP 
Yogyakarta. 
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Catatan Lapangan V 
 
Lokasi   : Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
Hari/Tanggal  : Jum’at, 1 Juli 2011 
Waktu   : 10.30 – 12.00 
Responden  : Drs. Pramujaya Hadi P, M. Si selaku kepala PSPP 
Topik : Wawancara terstruktur 
 
Hari ini peneliti berencana untuk mewawancarai Drs. Pramujaya Hadi P, M. 
Si selaku kepala PSPP Yogyakarta tentang bagaimana keseluruhan dari 
pengelolaan PSPP Yogyakarta.  
Berikut adalah pertanyaan penelitian yang peneliti ajukan kepada Drs. 
Pramujaya Hadi P, M. Si selaku kepala PSPP Yogyakarta : 
1. Dimana letak / lokasi  panti sosial pamardi putra (PSPP) Yogyakarta? 
2. Bagaimana visi dan misi  panti sosial pamardi putra (PSPP)? 
3. Apa tugas dan fungsi dari  panti sosial pamardi putra (PSPP)? 
4. Bagaimana pengelolaan panti sosial pamardi putra (PSPP? 
5. Apa saja fasilitas yang terdapat di panti sosial pamardi putra (PSPP)? 
6. Bagaimana struktur kelembagaan panti sosial pamardi putra (PSPP)? 
7. Apa tujuan didirikannya panti sosial pamardi putra (PSPP)? 
8. Bagaimana syarat menjadi tenaga professional di panti sosial pamardi putra 
(PSPP)? 
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9. Bagaimana syarat untuk menjadi residen / peserta di panti sosial pamardi 
putra (PSPP)? 
10. Berapa jumlah residen / peserta yang berada di panti sosial pamardi putra 
(PSPP)? 
11. Program-program apa saja yang ada di panti sosial pamardi putra (PSPP)  
yang mengacu pada program pemberdayaan masyarakat? 
12. Bagaimana pelaksanaan program-program tersebut? 
13. Apakah metode Therapeutic Community (TC) itu? 
14. Program apa saja yang termasuk dalam metode TC? 
15. Apakah metode Therapeutic Community (TC) sudah sesuai dengan kebutuhan 
residen? 
16. Dari mana sumber dana yang diperoleh PSPP? 
17. Adakah faktor penghambat dan pendukung dalam setiap pelaksanaan 
program yang ada dipanti social pamardi putra (PSPP)? 
18. Bagaimana cara mengatasi hambatan-hambatan tersebut? 
Setelah melakukan wawancara dengan Drs. Pramujaya Hadi P, M. Si selaku 
kepala PSPP, peneliti pun menuju ruangan Kepala Seksi perlindungan dan 
rehabilitasi sosial untuk meminta ijin melakukan wawancara dengan residen 
(korban penyalahgunaan narkoba) dan meminta ijin untuk mengambil data-data 
dari dokumen PSPP Yogyakarta tentang proram-program yang ada di PSPP 
Yogyakarta. 
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Catatan Lapangan VI 
 
Lokasi   : Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
Hari/Tanggal  : Jum’at, 1 Juli 2011 
Waktu   : 10.30 – 12.00 
Responden  : Bapak Satimin 
Topik : Wawancara terstruktur 
 
Setelah peneliti melakukan wawancara dengan Drs. Pramujaya Hadi P, M. Si 
selaku kepala PSPP Yogyakarta tentang bagaimana keseluruhan dari pengelolaan 
PSPP Yogyakarta kemudian peneliti mewawancarai Bapak Satimin selaku staff/ 
pengelola di PSPP Yogyakarta.  
Berikut adalah pertanyaan penelitian yang peneliti ajukan kepada Bapak 
Satimin selaku staff/ pengelola PSPP Yogyakarta : 
1. Dimana letak / lokasi  panti sosial pamardi putra (PSPP) Yogyakarta?  
2. Bagaimana visi dan misi  panti sosial pamardi putra (PSPP)?  
3. Apa tugas dan fungsi dari  panti sosial pamardi putra (PSPP)?  
4. Bagaimana pengelolaan panti sosial pamardi putra (PSPP?  
5. Apa saja fasilitas yang terdapat di panti sosial pamardi putra (PSPP)?  
6. Bagaimana struktur kelembagaan panti sosial pamardi putra (PSPP)?  
7. Apa tujuan didirikannya panti sosial pamardi putra (PSPP)?  
8. Bagaimana syarat menjadi tenaga professional di panti sosial pamardi putra 
(PSPP)?  
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9. Bagaimana syarat untuk menjadi residen / peserta di panti sosial pamardi 
putra (PSPP)?  
10. Berapa jumlah residen / peserta yang berada di panti sosial pamardi putra 
(PSPP)?  
11. Program-program apa saja yang ada di panti sosial pamardi putra (PSPP)  
yang mengacu pada program pemberdayaan masyarakat?  
12. Bagaimana pelaksanaan program-program tersebut?  
13. Apakah metode Therapeutic Community (TC) itu?  
14. Program apa saja yang termasuk dalam metode TC?  
15. Apakah metode Therapeutic Community (TC) sudah sesuai dengan kebutuhan 
residen?  
16. Dari mana sumber dana yang diperoleh PSPP?  
17. Adakah faktor penghambat dan pendukung dalam setiap pelaksanaan 
program yang ada dipanti social pamardi putra (PSPP)?  
18. Bagaimana cara mengatasi hambatan-hambatan tersebut? 
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Catatan Lapangan VII 
 
Lokasi   : PSPP Yogyakarta 
Hari/Tanggal  : Jum’at, 1 Juli 2011 
Waktu   : 12.00 – 15.00 
Responden       :FDS, DI, GS (nama diinisialkan) selaku korban   
penyalahgunaan narkoba (residen) 
Topik :Wawancara terstruktur dengan residen (korban 
penyalahgunaan narkoba). 
 
Rencana hari ini setelah peneliti melakukan wawancara dengan kepala PSPP 
Yogyakarta, dan meminta ijin kepada kepala seksi perlindungan dan rehabilitasi 
sosial. selanjutnya peneliti akan melakukan wawancara dengan residen (korban 
penyalahgunaan narkoba). 
Setelah mendapat mendapat ijin dari kepala perlindungan dan rehabilitasi 
sosial, peneliti memasuki area residen. Dan meminta ijin kepada petugas yang ada 
di tempat tersebut.  Lalu pertama-tama peneliti melakukan wawancara dengan 
responden korban penyalahgunaan narkoba yang pertama yaitu FDS (nama 
diinisialkan). 
Berikut adalah pertanyaan penelitian yang peneliti ajukan kepada para residen 
(korban penyalahgunaan narkoba : 
1. Sudah berapa lama anda menjadi residen di PSPP? 
2. Apakah anda senang menjadi residen di PSPP ini? 
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3. Narkoba jenis apa yang pertama kali pernah anda pakai? 
4. Alasan apa yang mendorong anda menggunakan narkoba? 
5. Siapa yang memperkenalkan narkoba kepada anda? 
6. Biasanya kalau menggunakan narkoba anda melakukannya dengan teman 
atau sendiri? 
7. Dari mana biasanya anda memperoleh narkoba? 
8. Dimana biasanya anda melakukan transaksi? 
9. Dimanakah tempat yang biasanya anda pakai untuk menggunakan narkoba? 
10. Apakah anda tau akibat menggunakan narkoba? 
11. Kapan anda masuk dalam lingkungan PSPP? 
12. Siapakah yang mengajak atau memasukan anda ke dalam lingkungan PSPP? 
13. Motivasi apa yang mendorong anda bisa masuk dalam lingkungan PSPP? 
14. Bagaimana tanggapan anda mengenai PSPP? 
15. Apakah anda merasa senang berada di PSPP ini? 
16. Manfaat apa yang anda peroleh selama menjadi residen di PSPP? 
17. Apakah program yang diberikan PSPP sudah sesuai dengan kebutuhan anda? 
18. Apakah anda senag dengan peraturan-peraturan yang ada di PSPP? 
19. Harapan apa yang anda inginkan selama berada di PSPP? 
20. Apa tujuan anda setelah keluar dari PSPP ini? 
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Catatan Lapangan VIII 
 
Lokasi   : Lingkungan di luar PSPP Yogyakarta 
Hari/Tanggal  : Jum’at, 29 Juli 2011 
Waktu   : 10.00 – 13.00 
Responden      : Bapak  SR dan mba IR 
Topik :Wawancara terstruktur dengan masyarakat di sekitar PSPP 
Yogyakarta 
 
Setelah peneliti melakukan wawancara dengan residen selanjutnya residen 
akan melakukan wawancara dengan masyarakat di sekitar PSPP Yogyakarta. 
Pertama-tama peneliti datang ke rumah ketua RW untuk meminta ijin 
melakukan wawancara dengan masyarakat disekitar PSPP Yogyakarta. 
selanjutnya peneliti datang kerumah ketua RT untuk meminta ijin juga. Setelah 
mendapatkan ijin selanjutnya peneliti melakukan wawancara dengan masyarakat 
dan ketua RW nya. 
Berikut adalah pertanyaan penelitian yang peneliti ajukan kepada masyarakat 
disekitar PSPP Yogyakarta : 
1. Sudah berapa lama anda tinggal dilingkungsn Panti Sosial Pamardi Putra 
Yogyakarta? 
2. Berapa jumlah anggota keluarga anda? 
3. Apa yang anda ketahui tentang Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta? 
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4. Apakah anda terlibat dalam program-program yang dijalankan oleh Panti 
Sosial Pamardi Putra? 
5. Apa dampak dari adanya panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta? 
6. Apakah anda merasa terganggu dengan adanya Panti Sosial Paardi Putra 
Yogyakarta di lingkungan anda? 
7. Bagaimana hubungan pengelola Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta 
dengan masyarakat? 
8. Bagaimana hubungan residen dengan masyarakat disekitar Panti? 
9. Apakah ada warga masyarakat disekitar panti yang mengikuti rehabilitasi di 
Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta? 
10. Apa pendapat anda tentang Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta? 
11. Menurut anda apakah Panti Sosial Pamardi putra sudah berupaya 
memberdayakan masyarakat? 
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Lampiran 5. Reduksi Hasil Wawancara 
 
 
Reduksi Hasil Wawancara  
Program Pemberdayaan Masyarakat  
Melalui Proses Rehabilitasi Penyalahgunaan Narkoba  
Dengan Metode Therapeutic Community (TC) 
 
1. Hasil Wawancara dengan Korban Penyalahgunaan Narkoba (Residen) 
Hasil wawancara ini berasal dari residen langsung. Pertanyaan yang diberikan 
sesuai dengan pedoman wawancara yang telah dilampirkan. 
a. Residen 1 
Nama  : FDS (nama diinisialkan) 
Pekerjaan  : Pelajar 
Alamat  : Bantul 
Jawaban pertanyaan : 
1) Saya sudah 9 bulan berada di PSPP Yogyakarta yaitu sejak bulan Oktober 
2010 yang lalu. 
2) Saya merasa senang menjadi residen di PSPP Yogyakarta karena selain 
saya mendapat manfaat dari adanya program-program  yang ada, saya juga 
mendapat teman baru. 
3) Narkoba yanng pertama kali saya pakai/ konsumsi yaitu distro sejenis obat 
batuk dan lama-lama meningkat ke psikotropika. 
4) Pertama kali saya menggunakan/ mengkonsumsi narkoba yaitu karena 
coba-coba dan adanya ajakan teman sehingga kemudian saya tergoda 
untuk mencoba narkoba dan ahirnya saya jadi ketergantungan dengan 
narkoba. 
5) Pertama kali yang mengenalkan narkoba kepada saya yaitu teman. 
6) Pada saat menggunakan narkoba biasanya saya bersama tean-teman 
sekolah saya.kadang saya juga menggunakannya sendiri. 
137 
 
 
 
7) Awalnya saya memperoleh narkoba dari teman saya lalu selanjutnya saya 
dikenalkan dengan salah seorang pengedar. Selanjutnya saya memberli 
langsung dari pengedar tersebut. 
8) Biasanya saya melakukan transaksi di rumah pengedar narkoba yang saya 
kenal. 
9) Tempat yang biasanya saya untuk mengkonsumsi narkoba yaitu di sekitar 
pantai karena biasanya setelah pulang sekolah saya dan teman-teman suka 
berkumpul-kumpul dan biasanya pada saat bersaa itulah kami 
mengkonsumsi narkoba. Selain di tepi pantai, biasanya saya 
mengkonsumsi narkoba didalam kamar. Itu pun kalau dirumah tidak ada 
orang. 
10)  Sebenarnya awal nya saya tahu akibat dari mengkonsumsi narkoba. 
Namun karena rasa ketergantungan yang sangat tinggi ahirnya saya tidak 
bisa berfikir apa pun apalagi memikirkan akibatnya. 
11) Pertama kali saya masuk dan mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta 
yaitu pada bulan oktober 2010.  
12) Yang pertama kali mengajak dan memasukan saya ke PSPP Yogyakarta 
yaitu salah seorang saudara saya yaitu om saya. 
13) Awalnya saya tidak mempunyai motivasi apapun untuk mengikuti 
rehabilitasi di PSPP Yogyakarta. Bahkan saya merasa tertekan dan tidak 
nyaman. Namun setelah beberapa bulan saya merasa saya punya motivasi 
untuk bisa sembuh dan bisa diterima kembali oleh masyarakat. 
14) Tanggapan saya mengenai PSPP Yogyakarta yaitu PSPP Yogyakarta 
adalah panti sosial yang sangat bagus dalam menanganai korban 
penyalahgunaan narkoba. Disini residen dapat benar-benar sembuh dari 
narkoba dan dapat hidup mandiri. Metode yang digunakan pun sudah 
sangat sesuai dengan kebutuhan para residen. 
15) Pada saat ditawari oleh salah seorang saudara saya, awalnya saya tidak 
mau mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta ini, namun setelah 
beberapa bulan saya merasa nyaman dan senang berada di PSPP ini karena 
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saya mendapat banyak sekali manfaat dan perubaha dalam dii saya. 
Diantaranya yaitu saya dapat hidup teratur dan sehat tanpa narkoba. 
16) Banyak sekali manfaat yang saya peroleh selama mengikuti proses 
rehabilitasi di PSPP Yogyakarta ini. Disini hidup saya jadi teratur, saya 
jadi tekun beribadah, saya lebih bisa menahan emosi saya, saya dapat 
terbebas dari narkoba, dan masih banyak lagi manfaat yang saya peroleh. 
17) Menurut saya program-program yang ada di PSPP Yoyakarta sudah sangat 
sesuai dengan kebutuhan residen. 
18) Harapan saya selama di PSPP Yogyakarta yaitu saya ingin terbebas dari 
narkoba dan nantinya setelah saya selesai mengikuti rehabilitasi saya dapat 
diterima kembali oleh masyarakat. 
19) Tujuan saya setelah selesai mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta 
yaitu saya ingin melanjutkan sekolah kembali yaitu melalui program kejar 
paket c dan nantinya saya dapat mendapatkan pekerjaan yang layak. 
b. Residen 2 
Nama  : DI (nama diinisialkan) 
Pekerjaan  : Tuna Karya 
Alamat  : Bogor 
 Jawaban Pertanyaan : 
1) Saya sudah 1 tahun 3 bulan berada di PSPP Yogyakarta yaitu sejak bulan 
Oktober 2010 yang lalu. 
2) Sebenarnya dibilang senang juga tidak, dibilang tidak senang tapi saya 
juga merasa senang.  
3) Narkoba yang pertama kali saya pakai/ konsumsi yaitu ganja. 
4) Pertama kali saya menggunakan/ mengkonsumsi narkoba yaitu karena 
coba-coba dan adanya ajakan teman sehingga kemudian saya tergoda 
untuk mencoba narkoba dan ahirnya saya jadi ketergantungan dengan 
narkoba. 
5) Pertama kali yang mengenalkan narkoba kepada saya yaitu teman. 
6) Pada saat menggunakan narkoba biasanya saya bersama teman-teman 
kompleks rumah saya.kadang saya juga menggunakannya sendiri. 
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7) Awalnya saya memperoleh narkoba dari teman saya lalu selanjutnya saya 
dikenalkan dengan salah seorang pengedar. Selanjutnya saya membeli 
langsung dari pengedar tersebut. 
8) Biasanya saya melakukan transaksi di rumah pengedar narkoba yang saya 
kenal. 
9) Tempat yang biasanya saya untuk mengkonsumsi narkoba yaitu di 
kompleks rumah dimana saya dan teman-teman biasa berkumpul-kumpul. 
Selain di komplek, biasanya saya mengkonsumsi narkoba didalam kamar. 
Itu pun kalau dirumah sedang tidak ada orang. 
10)  Sebenarnya awalnya saya tahu akibat dari mengkonsumsi narkoba. 
Namun karena rasa ketergantungan yang sangat tinggi ahirnya saya tidak 
bisa berfikir apa pun apalagi memikirkan akibatnya.bahkan saya sudah 
tidak takut dengan polisi. 
11) Pertama kali saya masuk dan mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta 
yaitu pada bulan april 2009.  
12) Yang pertama kali mengajak dan memasukan saya ke PSPP Yogyakarta 
yaitu salah seorang saudara saya. 
13) Sama dengan residen-residen lain awalnya saya tidak mempunyai motivasi 
apapun untuk mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta. Bahkan saya 
merasa tertekan dan tidak nyaman. Namun setelah beberapa bulan saya 
merasa saya punya motivasi untuk bisa sembuh dan bisa diterima kembali 
oleh masyarakat. 
14) Tanggapan saya mengenai PSPP Yogyakarta yaitu PSPP Yogyakarta 
adalah panti sosial yang sangat bagus dalam menanganai korban 
penyalahgunaan narkoba. Disini residen dapat benar-benar sembuh dari 
narkoba dan dapat hidup mandiri. Metode yang digunakan pun sudah 
sangat sesuai dengan kebutuhan para residen. 
15) Pada saat ditawari oleh salah seorang saudara saya, awalnya saya tidak 
mau mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta ini, namun setelah 
beberapa bulan saya merasa nyaman dan senang berada di PSPP ini karena 
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saya mendapat banyak sekali manfaat dan perubaha dalam dii saya. 
Diantaranya yaitu saya dapat hidup teratur dan sehat tanpa narkoba. 
16) Banyak sekali manfaat yang saya peroleh selama mengikuti proses 
rehabilitasi di PSPP Yogyakarta ini. Disini hidup saya jadi teratur, saya 
jadi tekun beribadah, saya lebih bisa menahan emosi saya, saya dapat 
terbebas dari narkoba, dan masih banyak lagi manfaat yang saya peroleh. 
17) Menurut saya program-program yang ada di PSPP Yoyakarta sudah sangat 
sesuai dengan kebutuhan residen. 
18) Harapan saya selama di PSPP Yogyakarta yaitu saya ingin terbebas dari 
narkoba dan nantinya setelah saya selesai mengikuti rehabilitasi saya dapat 
diterima kembali oleh masyarakat. 
19) Tujuan saya setelah selesai mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta 
yaitu saya ingin mencari pekerjaan dan saya dapat diterima kembali di 
masyarakat. 
c. Residen 3 
Nama  : DS (nama diinisialkan) 
Pekerjaan  : Karyawan Bank 
Alamat  : Blora 
 Jawaban Pertanyaan : 
1) Saya sudah 3 bulan berda di PSPP Yogyakarta yaitu sejak bulan April 
2011. 
2) Saya merasa senang menjadi residen di PSPP Yogyakarta karena selain 
saya mendapat manfaat dari adanya program-program yang ada, saya juga 
mendapat teman baru. 
3) Narkoba yang pertama kali saya pakai/ konsumsi yaitu Putau. 
4) Pertama kali saya menggunakan/ mengkonsumsi narkoba yaitu karena 
coba-coba dan adanya ajakan teman pada waktu saya duduk di bangku 
kuliah, kemudian saya tergoda untuk mencoba narkoba dan ahirnya saya 
jadi ketergantungan dengan narkoba. 
5) Pertama kali yang mengenalkan narkoba kepada saya yaitu teman. 
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6) Pada saat menggunakan narkoba biasanya saya bersama teman kuliah 
saya.kadang saya juga menggunakannya sendiri. 
7) Saya selalu mendapatkan narkoba dari teman kuliah saya. Jarang sekali 
saya membeli sendiri. 
8) Biasanya saya melakukan transaksi di kos kosan saya dulu lalu ditempat 
pengedar. 
9) Tempat yang biasanya saya gunakan untuk mengkonsumsi narkoba yaitu 
di kosan. Lalu setelah lulus sekolah saya lakukan dirumah. 
10)  Sebenarnya awal nya saya tahu akibat dari mengkonsumsi narkoba. 
Namun karena rasa ketergantungan yang sangat tinggi ahirnya saya tidak 
bisa berfikir apa pun apalagi memikirkan akibatnya. 
11) Pertama kali saya masuk dan mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta 
yaitu pada bulan April 2011.  
12) Yang pertama kali mengajak dan memasukan saya ke PSPP Yogyakarta 
yaitu kakak saya atas rekomendasi dari teman kakak saya. 
13) Awalnya saya tidak mempunyai motivasi apapun untuk mengikuti 
rehabilitasi di PSPP Yogyakarta. Bahkan saya merasa tertekan dan tidak 
nyaman. Namun setelah beberapa bulan saya merasa saya punya motivasi 
untuk bisa sembuh dan bisa diterima kembali oleh masyarakat. 
14) Tanggapan saya mengenai PSPP Yogyakarta yaitu PSPP Yogyakarta 
adalah panti sosial yang sangat bagus dalam menanganai korban 
penyalahgunaan narkoba. Disini residen dapat benar-benar sembuh dari 
narkoba dan dapat hidup mandiri. Metode yang digunakan pun sudah 
sangat sesuai dengan kebutuhan para residen. 
15) Pada saat ditawari oleh kakak saya, awalnya saya tidak mau mengikuti 
rehabilitasi di PSPP Yogyakarta ini, namun setelah beberapa bulan saya 
merasa nyaman dan senang berada di PSPP ini karena saya mendapat 
banyak sekali manfaat dan perubaha dalam diri saya. Diantaranya yaitu 
saya dapat hidup teratur dan sehat tanpa narkoba. 
16) Banyak sekali manfaat yang saya peroleh selama mengikuti proses 
rehabilitasi di PSPP Yogyakarta ini. Disini hidup saya jadi teratur, saya 
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jadi tekun beribadah, saya lebih bisa menahan emosi saya, saya dapat 
terbebas dari narkoba, dan masih banyak lagi manfaat yang saya peroleh. 
17) Menurut saya program-program yang ada di PSPP Yogyakarta sudah 
sangat sesuai dengan kebutuhan residen. 
18) Harapan saya selama di PSPP Yogyakarta yaitu saya ingin terbebas dari 
narkoba dan nantinya setelah saya selesai mengikuti rehabilitasi saya dapat 
diterima kembali oleh masyarakat mendapat pekerjaan kembali. 
19) Tujuan saya setelah selesai mengikuti rehabilitasi di PSPP Yogyakarta 
yaitu saya ingin mendapatkan pekerjaan seperti dulu dan dapat diterima di 
masyarakat. 
 
2. Hasil wawancara dengan pengelola/ kepala PSPP Yogyakarta 
a. Kepala Panti Sosial Yogyakarta 
Hasil wawancara ini berasal dari wawancara langsung dengan kepala PSPP 
Yogyakarta. Pertanyaan yang diberikan sesuai dengan pedoman wawancara yang 
telah dilampirkan. 
 
Nama  : Drs. Pramujaya Hadi P, M.Si 
Jabatan   : Kepala PSPP Yogyakarta 
Alamat  : Jl. Arimbi 484 Babadan,  Banguntapan-Bantul 
Jawaban pertanyaan  : 
 
Menurut pendapat saya, PSPP Yogyakarta adalah satu-satu nya Panti Sosial 
di Yogyakarta yang menggunakan metode Therapeutic Community dimana dalam 
pelaksanaan setiap kegiatan atau program selalu mengutamakan keadaan yang 
bersifat kekeluargaan.  
Sebenarnya banyak hambatan yang dialami PSPP Yogyakarta dalam 
merehabilitasi korban penyalahgunan narkoba, diantaranya yaitu hambatan biaya 
dan fasilitas. Fasilitas yang ada di PSPP Yogyakarta masih belum lengkap namun 
hambatan tersebut dapat teratasi dengan baik dengan adanya kerja sama dan 
143 
 
 
 
kekompakan dari seluruh elemen yang ada di PSPP Yogyakarta. Selain hambatan 
fasilitas, PSPP Yogyakarta juga mengalami hambatan dari segi biaya dimana 
selama ini pendanaan di PSPP Yogyakarta hanya dari Pemerintah Provinsi 
D.I.Yogyakarta.  
Untuk data-data tentang PSPP dan program-programnya selengkapnya dapat 
dilihat di dokumen PSPP Yogyakarta. 
b. Staff/karyawan Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta 
Hasil wawancara ini berasal dari wawancara langsung dengan staff/karyawan 
PSPP Yogyakarta. Pertanyaan yang diberikan sesuai dengan pedoman wawancara 
yang telah dilampirkan. 
 
Nama    : Bapak Satimin 
Jabatan    : Staff/karyawan 
Alamat   : Pugeran, Maguwoharjo, Depok, Sleman 
Jawaban pertanyaan  : 
 
Menurut saya, residen adalah bagian dari kehidupannya. Beliau menganggap 
residen adalah anggota keluarga yang harus beliau bantu dalam proses 
rehabilitasi. Kenyamanan di lingkungan PSPP adalah salah satu kunci utama 
dalam proses rehabilitasi karena dengan residen merasa nyaman berada di PSPP 
Yogyakarta akan  sanangat membantu keberhasilan proses terapi dan rehabilitasi 
yang mereka jalani. 
Di PSPP ini, saya berperan sebagai mediator para residen dimana setiap 
residen yang mempunyai permasalahan, dapat menceritakan masalahnya kepada 
saya dan nantinya saya akan membantu mencari solusi untuk masalah yang 
residen hadapi. 
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3. Hasil wawancara dengan pekerja sosial PSPP Yogyakarta 
Hasil wawancara ini berasal dari wawancara langsung dengan pekerja sosial 
PSPP Yogyakarta. Pertanyaan yang diberikan sesuai dengan pedoman wawancara 
yang telah dilampirkan. 
a. Pekerja sosial 1 
Nama   : Nanang Rekto W, S.Pd  
Jabatan    : Pekerja Sosial PSPP Yogyakarta  
Alamat   : Bale Asri Blok J-2 Sleman 
Jawaban pertanyaan : 
 
Tugas saya di PSPP Yogyakarta yaitu menyusun dan memantau 
pelaksanaan program-program yang ada di PSPP Yogyakarta. Saya juga 
berperan sebagai Penaggung Jawab Seluruh program yang di laksanakan oleh 
PSPP Yogyakarta. Saya berada di PSPP selama 11 tahun. Saya sangat 
berharap agar penyalahgunaan narkoba dapat di minimalisir sehingga 
terwujud generasi muda yang bebas narkoba serta dapat membantu upaya 
pemberdayaan masyarakat bagi residen pada khususnya dan masyarakat pada 
umumnya.  
Untuk data-data tentang PSPP dan program-programnya selengkapnya 
dapat dilihat di dokumen PSPP Yogyakarta. 
b. Pekerja sosial 2 
Nama   : Drs. Sutoyo  
Jabatan    : Pekerja Sosial PSPP Yogyakarta  
Alamat   : Granting, Saten, Manis Renggo, Klaten 
Jawaban pertanyaan : 
Menurut saya, semua rangkaian kegiatan yang ada di PSPP 
Yogyakarta ini adalah suatu bentuk pemberdayaan dimana korban 
penyalahgunaan narkoba atau biasa disebut residen akan di bimbing dengan 
berbagai kegiatan yang ada untuk membantu memulihkan residen agar tidak 
terjerat kembali oleh narkoba dan dapat diterima kembali oleh masyarakat.   
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Menurut pendapat saya, para korban penyalahgunaan narkoba bagi 
sebagian masyarakat,merupakan sampah yang dapat meresahkan masyarakat. 
Tetapi PSPP Yogyakarta berupaya memulihkan kembali para korban 
penyalahgunaan narkoba agar dapat diterima kembali oleh masyarakat dan 
dapat diakui keberadaannya.  
 
4. Hasil wawancara dengan masyarakat di sekitar PSPP Yogyakarta 
Hasil wawancara ini berasal dari wawancara langsung dengan masyarakat di 
sekitar PSPP Yogyakarta. Pertanyaan yang diberikan sesuai dengan pedoman 
wawancara yang telah dilampirkan. 
a. Masyarakat 1 
Nama   : SR 
Alamat  : Perum. Pertamina, Kalasan, Sleman 
Jawaban pertanyaan : 
Awal mula PSPP Yogyakarta berdiri yaitu pada tahun 2003 dan 
beroperasional pada tahun 2004, setahu saya, awalnya PSPP yogyakarta tidak 
hanya menampung/menerima korban penyalahgunaan narkoba saja tetapi PSPP 
Yogyakarta juga menampung para gelandangan dan pengemis. Pada saat itu, 
kompleks perum. Pertamina menjadi tidak aman karena para gelandangan dan 
pengemis yang di tampung oleh PSPP Yogyakarta ada yang melakukan pencurian 
dan mengambil barang-barang warga yang ada di depan rumah. Namun, setelah 
PSPP Yogyakarta tidak lagi menampung gelandangan dan pengemis tetapi hanya 
menampung korban penyalahgunaan narkoba saja, kompleks perum. Pertamina 
menjadi aman kembali karena korban penyalahgunaan narkoba tidak di ijinkan 
untuk keluar dari area PSPP Yogyakarta.  
 
Menurut pendapat saya PSPP Yogyakarta sudah berperan aktif dalam 
menekan laju prkembangan narkoba di DIY. Tapi sosialisasi terhadap warga 
sekitar masih kurang mba, karena banyak warga baru sini yang belum mengetahui 
tentang PSPP. Menurut saya, PSPP juga sangat memberdayakan masyarakat tapi 
lebih khususnya korban penyalahgunaan narkoba mba. 
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b. Masyarakat 2 
Nama   : mba IR 
Alamat  : Perum. Pertamina, Kalasan, Sleman 
Jawaban pertanyaan : 
Menurut saya, PSPP Yogyakarta adalah panti sosial yang sangat bagus 
pelayanannya dalam menangani korban penyalahgunaan narkoba. PSPP 
Yogyakarta juga sangat membantu masyarakat dalam menangani korban 
penyalahgunaan narkoba yang seringkali meresahkan masyarakat.  
Menurut saya, terapi dan rehabilitasi yang dijalankan oleh PSPP Yogyakarta 
sangat bagus karena di PSPP Yogyakarta korban penyalahgunaan narkoba akan 
diberi penyuluhan dan terapi agar dapat terbebas dari narkoba. Selain itu juga, 
korban penyalahgunaan narkoba yang masuk dalam lingkungan PSPP Yogyakarta 
banyak sekali mengalami perubahan secara fisik, mental maupun tingkah laku. 
Saya kira juga keberadaan PSPP Yogyakarta sama sekali tidak mengganggu 
aktivitas masyarakat sekitar. Justru masyarakat sangat bersyukur karena dengan 
adanya PSPP Yogyakarta, sudah sangat membantu menekan pertumbuhan 
penyalahgunaan narkoba.  
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Lampiran 6. Foto Hasil Penelitian 
 
Foto Hasil Penelitian Di  Panti Sosial Pamardi Putra (PSPP) Yogyakarta 
 
 
 
Foto 1. PSPP Yogyakarta 
 
Foto 2. Perpustakaan PSPP Yogyakarta 
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Foto 3. Aula PSPP Yogyakarta 
 
 
 
Foto 4. Ruang Kegiatan residen 
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Foto 5. Ruang kegiatan Residen 
 
 
 
 
Foto 6. Dapur PSPP Yogyakarta 
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Foto 7. Musholla PSPP Yogyakarta 
 
 
 
 
Foto 8. Ruang rapat PSPP Yogyakarta 
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Foto 9. Ruang inap Residen 
 
 
 
Foto 10. Lapangan PSPP Yogyakarta 
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Foto 11. Kegiatan ternak kambing  
 
 
 
Foto 12. Ruang praktek montir 
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Foto 13. Kegiatan budidaya ikan 
 
 
 
 
Foto 14. Salah satu kegiatan residen 
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Foto 15. Residen saat kegiatan ibadah bersama 
 
 
 
 
Foto 16. Residen saat kegiatan makan bersama 
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Foto 17. Residen saat kegiatan pemeriksaan kesehatan 
 
 
 
 
Foto 18. Residen saat prosesi wisuda 
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Foto 19. Residen saat kegiataan out bond 
 
 
 
Foto 20. Residen saat rekreasi 





